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 ﭼﮑﯿﺪه
ﻣﺼﺮف اﻧﺴﻮﻟﯿﻦ از ﻃﺮﯾﻖ دھﺎن ﺑﮭﺘﺮﯾﻦ و ﺳﺎده ﺗﺮﯾﻦ روش ﺗﺠﻮﯾﺰ  ﻣﻘﺪﻣﮫ:
اﯾﻦ ھﻮرﻣﻮن ﺑﻮده و ﺧﻮﺷﺎﯾﻨﺪ ﺑﯿﻤﺎران اﺳﺘﻔﺎده ﮐﻨﻨﺪه از آن ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ. در 
ا ﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟ ﻌﮫ، اﺑ ﺘﺪا  ﻧﺎﻧﻮﻟﯿﭙﻮزوم  ھﺎي اﻧ ﺴﻮﻟﯿﻦ ﭘﻮ ﺷﺶ دار  ﺷﺪه  ﺑﺎ  ﻣﺎده 
 oviv niﮐﯿﺘﻮزان ﺑﺎ ﻓﺮﻣﻮﻻﺳﯿﻮﻧﻲ ﺟﺪﯾﺪ ﺗﮭﯿﮫ ﺷﺪ، ﺳﭙﺲ ﮐـﺎراﯾﻲ آن در ﺷـﺮاﯾﻂ 
 ﺑﺮرﺳﻲ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖ. ﻣﻮرد
ﻣﺤﻠﻮل ﻧﺎﻧﻮﻟﯿﭙﻮزوم ھﺎي ﺣﺎوي اﻧﺴﻮﻟﯿﻦ ﺑﺎ ﺑﺎر ﺳﻄﺤﻲ  :ﻣﻮاد و روش ھﺎ
ﻣﻨ ﻔﻲ  ﺑﮫ روش ﺗﺒﺨ ﯿﺮ  ﻓﺎز ﻣﻌ ﮑﻮس  ﺑﺎ ا ﺳﺘﻔﺎده از  ﻣﻮادی ﻧﻈ ﯿﺮ ﻟﯿ ﺴﺘﯿﻦ، 
ﮐﻠ ﺴﺘﺮول،  ﺳﺘﯿﻞ دي ﻓ ﺴﻔﺎت و ﺑ ﺘﺎ  ﺳﯿﮑﻠﻮ دﮐ ﺴﺘﺮﯾﻦ  ﺑﺎ ﻓﺮﻣﻮﻻ ﺳﯿﻮن  ھﺎي 
ن ﭘﻮﺷﺶ داده ﻣﺘﻔﺎوت ﺗﮭﯿﮫ ﮔﺮدﯾﺪ و ﺳﻄﺢ ﺧﺎرﺟﻲ ﻧﺎﻧﻮﻟﯿﭙﻮزوم ھﺎ ﺑﺎ ﮐﯿﺘﻮزا
ﺷﺪ.  ﺳﭙﺲ،  ﺿﺮﯾﺐ ﻣﺤ ﺼﻮرﮐﻨﻨﺪﮔﻲ  ﻧﺎﻧﻮﻟﯿﭙﻮزوم  ھﺎي ﺗﮭ ﯿﮫ  ﺷﺪه  ﭘﺲ از ﺗﺨﺮ ﯾﺐ 
ﻏ ﺸﺎی  ﻧﺎﻧﻮﻟﯿﭙﻮزوم  ھﺎ،  ﺑﮫ روش ا ﺳﭙﮑﺘﺮوﻓﺘﻮﻣﺘﺮي ا ﻧﺪازه ﮔ ﯿﺮي  ﺷﺪ. در 
ﻧﮭﺎ ﯾﺖ، ﺗﻮا ﻧﺎﯾﻲ  ﻧﺎﻧﻮﻟﯿﭙﻮزوم  ھﺎي ﺗﮭ ﯿﮫ  ﺷﺪه  ﺣﺎوي اﻧ ﺴﻮﻟﯿﻦ در  ﮐﺎھﺶ 
ﻣﻮرد ﮔ ﻠﻮﮐﺰ  ﺧﻮن ﺧﺮ ﮔﻮش  ھﺎي ﻣ ﺒﺘﻼ  ﺑﮫ دﯾﺎ ﺑﺖ ﺑ ﻌﺪ از ﺗ ﺠﻮﯾﺰ  ﺧﻮراﮐﻲ آن 
 ﺑﺮرﺳﻲ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖ. 
ﻧﺘﺎﯾﺞ اﯾﻦ ﺗﺤﻘﯿﻖ ﻧﺸﺎن داد ﮐﮫ ﺿﺮﯾﺐ ﻣﺤﺼﻮر ﺷﻮﻧﺪﮔﻲ  ﯾﺎﻓﺘﮫ ھﺎي ﭘﮋوھﺶ:
اﻧﺴﻮﻟﯿﻦ در ﻧﺎﻧﻮﻟﯿﭙﻮزوم ھﺎي ﺗﮭﯿﮫ ﺷﺪه ﺑﺎ ﻓﺮﻣﻮﻻﺳﯿﻮن ﺟﺪﯾﺪ ﺑﮫ ﮐﺎر رﻓﺘﮫ 
ﺑﮫ  ﻃﻮر ﻗﺎ ﺑﻞ ﺗﻮ ﺟﮫ ﻧ ﺴﺒﺖ  ﺑﮫ  ﺳﺎﯾﺮ ﻓﺮﻣﻮﻻ ﺳﯿﻮن  ھﺎي دﯾ ﮕﺮ ﺑﯿ ﺸﺘﺮ  ﺑﻮده و 
ﮫ ﻃﻮر دﻗﯿﻖ ﻧﻤﺎﯾﺎﻧﮕﺮ اﯾـﻦ ﺑـﻮد ﺑ oviv niﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ. ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت  97±0/61ﻣﻌﺎدل 
ﮐﮫ ﻧﺎﻧﻮﻟﯿﭙﻮزوم ھﺎي ﺗﮭﯿﮫ ﺷﺪه ﺣــﺎوي اﻧﺴﻮﻟﯿﻦ ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ ﺑﮫ ﺷﮑﻠﯽ ﻣﺆﺛﺮ 
 ﮔﻠﻮﮐﺰ ﺧﻮن را در ﺧﺮﮔﻮش ھﺎي دﯾﺎﺑﺘﻲ ﻣﻮرد آزﻣﺎﯾﺶ ﮐﺎھﺶ دھﺪ.
ﯾﺎﻓﺘﮫ ھﺎي اﯾﻦ ﺗﺤﻘﯿﻖ ﺑﮫ ﺻﻮرت واﺿﺢ ﻧﺸﺎن داد ﮐﮫ  :ﺑﺤﺚ و ﻧﺘﯿﺠﮫ ﮔﯿﺮي
ﺟﺪ ﯾﺪ از  ﮐﺎراﯾﻲ ﻻزم اﻧ ﺴﻮﻟﯿﻦ  ﺧﻮراﮐﻲ ﺗﮭ ﯿﮫ  ﺷﺪه  ﺑﮫ ﻋ ﻨﻮان  ﯾﮏ ﮔﺰﯾ ﻨﮫ 
 ﺑﺮﺧﻮردار اﺳﺖ.
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 ﻣﻘﺪﻣﮫ 
اﻣﺮوزه ﺑﺎ ﺗﻮﺟﮫ ﺑﮫ ﺗﻤﺎم 
ﮐﮫ در ﻋﻠﻢ  ﯾﻲﺸﺮﻓﺖ ھﺎﯿﭘ
ﺑﮫ ﻋﻤﻞ آﻣﺪه  ﻲرﺳﺎﻧ دارو
اﺳﺖ ھﻨﻮز ﺑﺸﺮ ﻧﺘﻮاﻧﺴﺘﮫ 
ﺴﺘﻢ ﯿاﺳﺖ در ﻣﻮرد ﺳ
 يﺑﺮا ﻲﻘﯾﺮﺗﺰرﯿﻏ ﻲاﻧﺘﻘﺎﻟ
ﮏ روش ﯾﻦ ﺑﮫ ﯿھﻮرﻣﻮن اﻧﺴﻮﻟ
 .(1)،ﺎﺑﺪﯾو ﮐﺎﻣﻞ دﺳﺖ  ﻲﻗﻄﻌ
ﮐﮫ ﺑﺮ  ﻲﻦ ﻣﺸﮑﻼﺗﯾﺗﺮ از ﻣﮭﻢ
 ﻲﺳﺮ راه ﻣﺼﺮف ﺧﻮراﮐ
 ﯾﻲﻦ ھﺎﯿﺪھﺎ و ﭘﺮوﺗﺌﯿﭘﭙﺘ
ﻦ وﺟﻮد دارد ﯿﺮ اﻧﺴﻮﻟﯿﻧﻈ
ﻣﺨﺘﻠﻒ  يﻢ ھﺎﯾوﺟﻮد آﻧﺰ
ﭘﺮوﺗﺌﺎز در دﺳﺘﮕﺎه ﮔﻮارش 
ﮐﮫ ﺑﮫ ﺳﺮﻋﺖ ﺑﺎﺷﺪ  ﻲﻣ
ﺒﺎت ﻣﺬﮐﻮر را ﻣﻮرد ﯿﺗﺮﮐ
 .دھﻨﺪ ﻲﮫ ﻗﺮار ﻣﯾﺰـــﺗﺠ
ﻦ ﺳﻠﻮل ﯿﻦ اﺗﺼﺎﻻت ﺑﯿﭼﻨ ھﻢ
ﺎل ﻣﺨﺎط روده ﯿﺗﻠ ﻲاﭘ يھﺎ
را در  ﻲﮑﯿﻣﮑﺎﻧ ﺪﮏ ﺳﯾ
ﻦ ھﺎ ﯿﻣﻘﺎﺑﻞ ﺟﺬب ﭘﺮوﺗﺌ
ﮫ ﯿﺟﮭﺖ ﺗﮭ .ﺪﯾﻧﻤﺎ ﻲﺠﺎد ﻣﯾا
ﺪ دو ﯾﺑﺎ ﻲﻦ ﺧﻮراﮐﯿاﻧﺴﻮﻟ
ﺶ رو ﯿﻣﺎﻧﻊ ﻣﺬﮐﻮر از ﭘ
ﻦ ﯾدر ا .(2)،ﺑﺮداﺷﺘﮫ ﺷﻮﻧﺪ
ﻘﺎت ﯿﻣﻮرد ﺗﺎﮐﻨﻮن ﺗﺤﻘ
ﺪه ﯾاﻧﺠﺎم ﮔﺮد ﻲﻌﯿﺎر وﺳﯿﺑﺴ
ﻦ ﯿاز ﺑ يﻣﺜﻼК ﺑﺮا .اﺳﺖ
ﺑﺮدن ﻣﺎﻧﻊ اول ﺗﺎﮐﻨﻮن روش 
 ﺮ ﻣﺤﺼﻮرﯿﻧﻈ ﻲﻣﺨﺘﻠﻔ يھﺎ
ﻦ ﯿﻦ در ﺣﺎﻣﻠﯿﻟﻮﻧﻤﻮدن اﻧﺴ
ﮋه ﯾوﮫ ﺑ ﯾﻲدارو
ﮐﺎر ﮫ ﺑھﺎ  ﮑﻞﯿﻧﺎﻧﻮﭘﺎرﺗ
از  .(3)،ﮔﺮﻓﺘﮫ ﺷﺪه اﺳﺖ
ھﺎ  ﻞـــﮑﯿﺎرﺗـﻮﭘﺟﻤﻠﮫ ﻧﺎﻧ
 ومﭙﻮزﯿﺎﻧﻮﻟﻧﺗﻮان ﺑﮫ  ﻲﻣ
ﻧﺎﻧﻮﺳﻔﺮھﺎ و  ،ھﺎ
اﺷﺎره  ھﺎ ﮐﭙﺴﻮلﻧﺎﻧﻮ
ھﺎ  ﭙﻮزومﯿﻧﺎﻧﻮﻟ .(4)،ﻧﻤﻮد
آب دوﺳﺖ  يﻗﺎدرﻧﺪ داروھﺎ
 ﻧﻈﯿﺮ ﭘﭙﺘﯿﺪھﺎ و ﭘﺮوﺗﺌﯿﻦ
را در ﺧﻮد ﻣﺤﺼﻮر  ھﺎ
ﻦ ﯾﺮــــﺗ ﻨﺪ و از ﻣﮭﻢﯾﻧﻤﺎ
ﺖ ﮐﮫ ــﻦ اﺳﯾھﺎ ا آن ﻲﮋﮔﯾو
ﻂ ﯿﺮ ﺑﻮده در ﻣﺤﯾﮫ ﭘﺬﯾﺗﺠﺰ
ﺎد ــﺠﯾاﺖ ﯿزﻧﺪه ﺳﻤ يﺎھ
ﻦ ﯿﭼﻨ ھﻢ ،ﻨﺪﯾﻧﻤﺎ ﻲﻧﻤ
ھﺎ ﻗﺎدرﻧﺪ  ﭙﻮزومﯿﻧﺎﻧﻮﻟ
ﺒﺎت ﻣﺤﺼﻮر در ﺧﻮد را ﯿﺗﺮﮐ
ﺺ ﯿﺗﺸﺨو  ﻲﻤﯾاز ﺣﻤﻼت آﻧﺰ
در اﻣﺎن  ﻲﻤﻨﯾﺴﺘﻢ اﯿﺗﻮﺳﻂ ﺳ
ﻘﺎت ــــﯿﺗﺤﻘ. (5)،دارﻧﺪ
ﺷﺪن  ﻣﺤﺼﻮردھﺪ ﮐﮫ  ﻲﻧﺸﺎن ﻣ
 ﭙﻮزومﯿﻦ در ﻧﺎﻧﻮﻟﯿاﻧﺴﻮﻟ
ھﺎ ﺑﺎ ﮐﻤﺘﺮ ﺷﺪن اﺛﺮات 
 ﻲﮔﻮارﺷ يﻢ ھﺎﯾآﻧﺰ ﻲﺒﯾﺗﺨﺮ
ﺰ ﯿﻦ ھﻮرﻣﻮن و ﻧﯾا يﺑﺮ رو
روده  ﺸﺘﺮ آن درﯿﺟﺬب ﺑ
در  اﻣﺮوزه. (6)،ھﻤﺮاه اﺳﺖ
و ﺖ ﯾﺟﮭﺖ ﺗﻘﻮ اﯾﻦ ﻣﻮارد
 ﭙﻮزومﯿﻧﺎﻧﻮﻟ ﯾﻲ ﺑﯿﺸﺘﺮﮐﺎرا
ﻦ ﻋﻼوه ﺑﺮ ﯿاﻧﺴﻮﻟ يﺣﺎو يھﺎ
 يﻮن ھﺎﯿاﺳﺘﻔﺎده از ﻓﺮﻣﻮﻻﺳ
ھﺎ  ﺳﻄﺢ آن ،ﮫﯿﺪ در ﺗﮭﯾﺟﺪ
 يﻤﺮھﺎﯿﺰ ﺑﺎ ﭘﻠﯿرا ﻧ
 ﻲﭘﻮﺷﺶ دار ﻣ ﻲﻣﺨﺘﻠﻔ
ﻤﺮ ﯿﻦ ﭘﻠﯾﺑﮭﺘﺮ .(21)،ﻨﺪﯾﻧﻤﺎ
ﻦ ﻣﻮرد ﯾﺷﻨﺎﺧﺘﮫ ﺷﺪه در ا
ﺑﮫ ﻧﺎم  يﻣﺎده ا
 .ﺑﺎﺷﺪ ﻲ( ﻣnasotihc)ﮐﯿﺘﻮزان
 يﻤﺮﯿﭘﻠ ﻲﺮﺳﻤﯿﻦ ﻣﺎده ﻏﯾا
 - D - ﺑﺘﺎ ،ﻞﯿاﺳﺘ -Nاز ﻗﻨﺪ 
 يﻦ اﺳﺖ و از دﯿﮔﻠﻮﮐﺰ آﻣ
 ﻲﻦ ﺣﺎﺻﻞ ﻣﯿﺘﯿﻮن ﮐﯿﻼﺳﯿآﺳ
ﻋﻠﺖ وﺟﻮد ﮔﺮوه ﮫ ﺑ و ﮔﺮدد
ﻂ ﯿﻦ ﻣﺎده در ﻣﺤﯾﻦ اﯿآﻣ
ﺪار ﯾﺎر ﭘﺎﯿﻣﻌﺪه ﺑﺴ يﺪﯿاﺳ
ﻦ ﯾا ﺑﺮ ﺑﻨﺎ .(7)،ﺑﺎﺷﺪ ﻲﻣ
ﻦ ﻣﺎده ﯾاز ا يﻤﺮﯿوﺟﻮد ﭘﻠ
ﭙﻮزوم ھﺎ ﯿدر اﻃﺮاف ﻧﺎﻧﻮﻟ
ﻦ ﻣﺎﻧﻊ از ﯿاﻧﺴﻮﻟ يﺣﺎو
 ﻲﮔﻮارﺷ يﻢ ھﺎﯾآﻧﺰ ﻲدﺳﺘﺮﺳ
 يﺮ ﻗﺴﻤﺖ ھﺎﯾﻣﻌﺪه و ﺳﺎ
 ﮔﻮارش ﺑﮫ ﻣﻮﻟﮑﻮلدﺳﺘﮕﺎه 
ﻦ ﺷﺪه و در ﯿاﻧﺴﻮﻟ يھﺎ
 اﻧﺴﻮﻟﯿﻦ يﺠﮫ ﻣﻮﻟﮑﻮل ھﺎﯿﻧﺘ
 ﻲﺎن ﻣـــﺐ در اﻣﯾﺮــاز ﺗﺨ
ﮕﺮ ﯾاز ﻃﺮف د .(8)،ﻣﺎﻧﻨﺪ
ﻦ ﺑﺮدن ﻣﺎﻧﻊ ﯿاز ﺑ ﺑﺮای
 يﺗﻮان از ﻣﻮاد ﻲﻣ دوم
ﮐﻠﺮات ھﺎ،  ﻧﻈﯿﺮ ﺳﺎﻟﯿﺴﯿﻼت
ﺑﺘﺎ ﺳﯿﮑﻠﻮ و ﻣﺎده  ﺳﺪﯾﻢ
ﻮن ﯿدر ﻓﺮﻣﻮﻻﺳ دﮐﺴﺘﺮﯾﻦ
.elif FDP siht etaerc ot desu saw FDPavon fo noisrev noitaulave nA
.eciton siht tuohtiw selif FDP etareneg ot esnecil a esahcruP
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 ﻲﻦ ﺧﻮراﮐﯿﮫ اﻧﺴﻮﻟﯿﺗﮭ
ﻦ ﻣﻮاد ﯾا. اﺳﺘﻔﺎده ﻧﻤﻮد
ﺖ ﯿﺎﻟﯿﺳﮔﺮدﻧﺪ ﮐﮫ  ﻲﺑﺎﻋﺚ ﻣ
 يھﺎ ﺳﻠﻮل ﺎیﻏﺸ يﺪھﺎﯿﭙﯿﻟ
ﺎﻓﺘﮫ ﯾﺶ ﯾروده اﻓﺰا ﻲﻣﺨﺎﻃ
 آن يﺮﯾﺠﮫ ﻧﻔﻮذﭘﺬﯿﻧﺘ و در
در  .(9)،ﺎﺑﺪﯾﺶ ﯾھﺎ اﻓﺰا
ﺑﺎ  ﻲﻘﺎﺗـــــﯿﻦ ﮐﺎر ﺗﺤﻘﯾا
ﻔﺎده از ــــاﺳﺘ
 ﺪ ﺷﮑﻞ ﺗﺎزهﯾﺟﺪ ﻲﻮﻧﯿﻓﺮﻣﻮﻻﺳ
 ﻲﻦ ﺧﻮراﮐﯿاز اﻧﺴﻮﻟ يا
ﻮن ﯿدر ﻓﺮﻣﻮﻻﺳ .ﮫ ﺷﺪﯿﺗﮭ
ﻦ ﺑﺎر از ﯿاوﻟ يﻣﺬﮐﻮر ﺑﺮا
ﻓﺴﻔﺎت)ﺑﮫ ﻋﻨﻮان  يﻞ دﯿﺳﺘ
 ﻲﺳﻄﺤ ﺑﺎرﺠﺎدﮐﻨﻨﺪه ﯾﻣﺎده ا
ھﺎ(  موﭙﻮزﯿدر ﻧﺎﻧﻮﻟ ﻲﻣﻨﻔ
ﻦ ﻓﺮض ﯾﺪ ﺑﺎ اﯾاﺳﺘﻔﺎده ﮔﺮد
 يھﺎ ﮐﮫ ﭼﻮن ﻣﻮﻟﮑﻮل
ﺑﺎر ﻣﺜﺒﺖ دارﻧﺪ  ﮐﯿﺘﻮزان
ﻦ ﯾاز ا يﺸﺘﺮﯿﺗﻌﺪاد ﺑ
ھﺎ ﺑﮫ ﺳﻄﺢ  ﻣﻮﻟﮑﻮل
 ﻲﭙﻮزوم ھﺎ ﻣﺘﺼﻞ ﻣﯿﻧﺎﻧﻮﻟ
و  ﯾﻲﺠﮫ ﮐﺎراﯿﮔﺮدد و در ﻧﺘ
ﻦ ﯿﺪ اﻧﺴﻮﻟﯾﻋﻤﻠﮑﺮد ﻓﺮم ﺟﺪ
ﮫ ﺷﺪه در ﯿﺗﮭ ﻲﺧﻮراﮐ
 ﻲﺴﮫ ﺑﺎ اﻧﻮاع ﻗﺒﻠﯾﻣﻘﺎ
ﺮا ﯾز ،ﺑﮭﺘﺮ ﺧﻮاھﺪ ﺑﻮد
ﺪه ﯾﻃﻮر ﮐﮫ ﻣﺸﺨﺺ ﮔﺮد ھﻤﺎن
 ﮐﯿﺘﻮزان يﺗﻌﺪاد ﻣﻮﻟﮑﻮل ھﺎ
 ﻲﻣﻮﺟﻮد در ﺳﻄﺢ ﺧﺎرﺟ
 يﺣﺎو يھﺎ ﭙﻮزومﯿﻧﺎﻧﻮﻟ
ﻢ ﺑﺎ ﯿﻘﻦ راﺑﻄﮫ ﻣﺴﺘﯿاﻧﺴﻮﻟ
ﻦ از ﯿﻣﻘﺪار ﺟﺬب اﻧﺴﻮﻟ
ﻣﻘﺎوﻣﺖ ﺰ ﯿﻖ روده و ﻧﯾﻃﺮ
ﺰ ﯿﺪروﻟﯿآن در ﺑﺮاﺑﺮ ھ
 .(01)،دارد ﻲﻤﯾو آﻧﺰ يﺪﯿاﺳ
ﻦ ﯾﻦ در اﯿﭼﻨ ھﻢ
ﻮن ـــﯿﻓﺮﻣﻮﻻﺳ
ﺑﺎ  ﺮﯾﻦــــﺑﺘﺎﺳﯿﮑﻠﻮدﮐﺴﺘ
ﺘﮫ ﻣﺸﺨﺺ ھﻤﺮاه ﺑﺎ ﯾﻣﻮﻻر
ﭙﻮزوم ﯿﻦ در ﻧﺎﻧﻮﻟﯿاﻧﺴﻮﻟ
ﺮ ﯿﺛﺎﺪ و ﺗﯾھﺎ ﻣﺤﺼﻮر ﮔﺮد
ﺐ ﯾو ﺿﺮ يﺪارﯾآن در ﭘﺎ
ﻦ ﯿاﻧﺴﻮﻟ ﻲﺷﻮﻧﺪﮔ ﻣﺤﺼﻮر
ﺮار ـــﻗ ﻲﺮرﺳــــــﻣﻮرد ﺑ
 ﺖ ﺗﺎﺛﯿﺮﯾدر ﻧﮭﺎ .ﮔﺮﻓﺖ
ﮫ ﺷﺪه ﯿﺗﮭ ﻲﻦ ﺧﻮراﮐﯿاﻧﺴﻮﻟ
در ﮐﺎھﺶ ﮔﻠﻮﮐﺰ ﺳﺮم ﺧﻮن 
ﻣﺪل ﻣﺒﺘﻼ ﺷﺪه  يھﺎ ﺧﺮﮔﻮش
 oviv niﻂ ﯾﺷﺮا ، ﺗﺤﺖﺎﺑﺖﯾﺑﮫ د
 ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖ. ﻲﻣﻮرد ﺑﺮرﺳ
 ﻣﻮاد و روش ھﺎ
ﺻﻮرت ﮫ اﯾﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﮫ ﺑ
در  ﻲﺮﺑــــﺗﺠ
ﺎت ـــﺎﯾﺸﮕﺎه ﺗﺤﻘﯿﻘـــآزﻣ
 ﻲﻤـــــو ﺑﯿﻮﺷﯿ
 ﻲﺪه ﭘﯿﺮاﭘﺰﺷﮑــــداﻧﺸﮑ
 ﻲﺎه آزاد اﺳﻼﻣــــداﻧﺸﮕ
ﺮوﺟﺮد ــــــواﺣﺪ ﺑ
 ﺎم ﮔﺮﻓﺖ.ــــاﻧﺠ
 ھﺎ  ( ﻣﻮاد و دﺳﺘﮕﺎه1
 ﻲاز ﻣﻮاد ﻣﺼﺮﻓ ﻲﺑﺮﺧ
 ،ﮐﻠﺴﺘﺮول ،ﻦﯿﺮ اﻧﺴﻮﻟﯿﻧﻈ
، ﺎﯾﻦ ﺳﻮﯿﺴﺘﯿﻟ ،ﻢﯾﮐﻼت ﺳﺪ
 ﻲ)ﺑﺎ وزن ﻣﻮﻟﮑﻮﻟﮐﯿﺘﻮزان
ﻞ ﯿﻠﻮ داﻟﺘﻮن( و ﺳﺘﯿﮐ 0001
ﮕﻤﺎ و ﯿﻓﺴﻔﺎت از ﺷﺮﮐﺖ ﺳ يد
ﮐﯿﺴﮫ دﯾﺎﻟﯿﺰ)ﺑﺎ ﻗﻄﺮ ﻣﻨﺎﻓﺬ 
از ﺷﺮﮐﺖ ﮐﯿﻠﻮ داﻟﺘﻮن(  0002
 .ﻧﺪﺪﯾﮫ ﮔﺮدﯿﺗﮭ اﺳﭙﮑﺘﺮوم
ﻖ ـــﯿﻦ ﺗﺤﻘﯾدر اﭼﻨﯿﻦ  ھﻢ
 ياز دﺳﺘﮕﺎه ھﺎ
ﺮ ــــﯿﻧﻈ ﻲﻠﻔـــــﻣﺨﺘ
)ﺷﺮﮐﺖ اواﭘﻮراﺗﻮر يروﺗﺎر
ﺣﻤﺎم (، 58 -FQZﻣﺪل ،ھﺎﯾﺪوﻟﻒ
 )ﺷﺮﮐﺖﮏﯿاوﻟﺘﺮاﺳﻮﻧ
ﭘﻤﭗ  (،521ﻣﺪل  ﺑﺎﻧﺪﻟﯿﻦ،
)ﺷﺮﮐﺖ اﻣﺮﺳﻮن، ﻣﺪل ﺧﻼء
اﺳﭙﮑﺘﺮوﻓﺘﻮﻣﺘﺮ  ،(5020
ﺮﮐﺖ ــــ)ﺷﻣﺎوراءﺑﻨﻔﺶ- ﻲﻣﺮﺋ
 ،(0022ﻣﺪل ،ﺪزوــﺷﯿﻤﯿ
ﺎه ـــدﺳﺘﮕ
ﻮــــﯿﻠﺘﺮاﺳﯿﺮاﻓـــــاوﻟﺘ
-G(002ﻣﺪلﭘﻮر،  ﻲﻣﯿﻠ)ﺷﺮﮐﺖ ن
دﺳﺘﮕﺎه زﺗﺎﺳﺎﯾﺰر)ﺷﺮﮐﺖ  ،
 Hpو  (0003 SAHﻣﺎﻟﻮرن، ﻣﺪل 
 ﻣﺪل)ﺷﺮﮐﺖ ﺗﻮﻟﺪوﻣﺘﻠﺮ، ﻣﺘﺮ
 .اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ( 023
 ﻧﺎﻧﻮﻟﯿﭙﻮزوم ( روش ﺗﮭﯿﮫ2
 ﻦ ﯿاﻧﺴﻮﻟ يﺣﺎو يھﺎ
 ﻧﺎﻧﻮﻟﯿﭙﻮزومﮫ ﯿﺟﮭﺖ ﺗﮭ
ﻦ از روش ﯿاﻧﺴﻮﻟ يﺣﺎو يھﺎ
و ھﻤﮑﺎراﻧﺶ اﺳﺘﻔﺎده  uw
.elif FDP siht etaerc ot desu saw FDPavon fo noisrev noitaulave nA
.eciton siht tuohtiw selif FDP etareneg ot esnecil a esahcruP
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ﻦ ﺗﻔﺎوت ﯾﺑﺎ ا .(11)،ﺪﯾﮔﺮد
 ﺟﺪﯾﺪﻮن ﯿﻮﻻﺳــــﮐﮫ در ﻓﺮﻣ
 يﻞ دﯿﺎده ﺳﺘــــاز دو ﻣ
ﺑﺘﺎ ﺳﯿﮑﻠﻮ ﻓﺴﻔﺎت و 
 .اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ ﻧﯿﺰ دﮐﺴﺘﺮﯾﻦ
ﻦ ﯿﺴﺘﯿﻦ روش اﺑﺘﺪا ﻟﯾدر ا
ﻞ ﯿﮐﻠﺴﺘﺮول و ﺳﺘ ،ﺎﯾﻮـــﺳ
ﺐ ﯿﺮﺗـــــﻓﺴﻔﺎت ﺑﮫ ﺗ يد
 يﺖ ھﺎــــﻧﺴﺒ ﺑﺎ
 0/030ﺷﺎﻣﻞ  (4:1:1)ﮫﺘﯾﻣﻮﻻر
 0/730 ،ﺎﯾﻦ ﺳﻮﯿﺴﺘﯿﮔﺮم ﻟ
 45/7ﺘﺮول و ــــﮔﺮم ﮐﻠﺴ
ﻞ ﯿﺮم ﺳﺘــــﮔ ﻲـــــﻠﯿﻣ
 ﺘﺮﯿﻟ ﻲﻠﯿﻣ 01ﻓﺴﻔﺎت در  يد
و ﻣﺤﻠﻮل ﻣﺬﮐﻮر  ﺣﻞ ﺷﺪ اﺗﺮ
 ﻲﮑﯿﮏ ﻇﺮف ﭘﻼﺳﺘﯾﺑﮫ 
ﻞ درﭘﻮش دار ﻣﻨﺘﻘﻞ ﯾﺮــاﺳﺘ
ﮏ ﻟﻮﻟﮫ ﯾﺳﭙﺲ در  .ﺪﯾﮔﺮد
ﮔﺮم  ﻲﻠﯿﻣ 05ﺶ ﯾﺎـــآزﻣ
ﮔﺮم ﻣﺎده  ﻲﻠﯿﻣ 1 ﻦ وﯿاﻧﺴﻮﻟ
 3در  ﺑﺘﺎ ﺳﯿﮑﻠﻮ دﮐﺴﺘﺮﯾﻦ
ﻓﺴﻔﺎت  ﺘﺮ ﺑﺎﻓﺮﯿﻟ ﻲﻠﯿﻣ
 Hpﻣﻮﻻر ﺑﺎ  1/5) ﻦﯿﺳﺎﻟ
و ﺪ ﯾﺣﻞ ﮔﺮد (7/4ﻣﻌﺎدل 
ﺰ ﺑﮫ ﯿﺠﺎد ﺷﺪه ﻧﯾﻣﺤﻠﻮل ا
در  .ﺷﺪﻇﺮف ﺑﺎﻻ ﻣﻨﺘﻘﻞ 
ﻣﺤﻠﻮل ﻣﺬﮐﻮر ﺑﮫ ﻣﺮﺣﻠﮫ ﺑﻌﺪ 
ﻘﮫ در ﺣﻤﺎم ﯿدﻗ 01ﻣﺪت 
ﺮ ﯿﮏ ﺗﺤﺖ ﺗﺄﺛﯿاوﻟﺘﺮاﺳﻮﻧ
ﻗﺮار  6 μ ﻓﺮاﺻﻮتاﻣﻮاج 
ﻦ ﺣﺎﻟﺖ دو ﯾدر ا .داده ﺷﺪ
ﻓﺎز ﻣﺬﮐﻮر ﮐﺎﻣﻼК ﻣﺨﻠﻮط ﺷﺪه 
ﺧﺎص از آن  ﻮنﯿﮏ اﻣﻮﻟﺴﯾو 
 03ﺪ ﮐﮫ ﺗﺎ ﻣﺪت ﯾﻞ ﮔﺮدﯿﺗﺸﮑ
ﻦ ﯾا .ﺪار ﺑﻮدﯾﻘﮫ ﭘﺎﯿدﻗ
 يﻣﺤﻠﻮل ﺑﮫ دﺳﺘﮕﺎه روﺗﺎر
ﺪ و ﯾاواﭘﻮراﺗﻮر ﻣﻨﺘﻘﻞ ﮔﺮد
از  ﻲﻧﺎﺷ)ﺗﺤﺖ ﻓﺸﺎر ﮐﻢ
اﺗﺼﺎل ﭘﻤﭗ ﺧﻼء ﺑﮫ دﺳﺘﮕﺎه 
درﺟﮫ  52 يدر دﻣﺎ (ﻣﺬﮐﻮر
دور  05ﮕﺮاد ﺑﺎ ﭼﺮﺧﺶ ﯿﺳﺎﻧﺘ
ﻦ ﯾﺮ ﺷﺪ و ﺑﺪﯿﻘﮫ ﺗﺒﺨﯿدر دﻗ
ﮑﻨﻮاﺧﺖ ﯾﻮن ﯿﺻﻮرت ﺳﻮﺳﭙﺎﻧﺴ
ﭙﻮزوم ھﺎ در آب ﯿﻟﻧﺎﻧﻮ
در ﻣﺮﺣﻠﮫ  .ﺪﯾﺮدﮔﻞ ﯿﺗﺸﮑ
ﻦ ﯿﺑﻌﺪ ﺟﮭﺖ ﺣﺬف اﻧﺴﻮﻟ
ﺮ ﯾﻣﺤﺼﻮر ﻧﺸﺪه و ﺳﺎ
ﺒﺎت از ﻣﺤﻠﻮل ﯿﺗﺮﮐ
ﮫ ﯿﺗﮭ يﭙﻮزوم ھﺎﯿﻟﻧﺎﻧﻮ
 ﺑﮫ ﻣﺪتﻣﺤﻠﻮل ﻣﺬﮐﻮر  ،ﺷﺪه
دور  00021ﻘﮫ ﺑﺎ دور ﯿدﻗ 03
ﻔﻮژ ﯾﺳﺎﻧﺘﺮاوﻟﺘﺮاﻘﮫ ﯿدر دﻗ
ﺟﮭﺖ  در ﻧﮭﺎﯾﺖ .ﺪﯾﮔﺮد
ﮑﻨﻮاﺧﺖ ﻧﻤﻮدن ﻗﻄﺮ ذرات ﯾ
ﮫ ﻣﺤﻠﻮل ﺑ ،ھﺎ ﭙﻮزومﯿﻟﻧﺎﻧﻮ
دﺳﺖ آﻣﺪه از ﺑﺎﻻ ﺑﺎ 
اﺳﺘﻔﺎده از دﺳﺘﮕﺎه 
ﻠﺘﺮ ﯿﻮن و ﻓﯿﻠﺘﺮاﺳﯿاوﻟﺘﺮاﻓ
ﮐﺮﺑﻨﺎت ﺑﺎ ﻗﻄﺮ ﻣﻨﺎﻓﺬ  ﻲﭘﻠ
 هﻠﺘﺮﯿﻧﺎﻧﻮﻣﺘﺮ اوﻟﺘﺮاﻓ 05
ﺮ ﯿﺗﺄﺛ ﻲﺟﮭﺖ ﺑﺮرﺳ .ﺪﯾﮔﺮد
ﻞ ﯿﻠﻒ ﺳﺘـــﻣﺨﺘ يﻏﻠﻈﺖ ھﺎ
ﺑﺘﺎ ﺳﯿﮑﻠﻮ ﻓﺴﻔﺎت و  يد
 ﺐ ﻣﺤﺼﻮرﯾدر ﺿﺮ دﮐﺴﺘﺮﯾﻦ
ﺰ ﯿﻦ و ﻧﯿاﻧﺴﻮﻟ ﻲﺷﻮﻧﺪﮔ
ﻦ ھﻮرﻣﻮن ﯾﺪار ﮐﺮدن اﯾﭘﺎ
ﺗﻮﺳﻂ  ﻲﻤﯾدر ﺑﺮاﺑﺮ ھﻀﻢ آﻧﺰ
ﮫ ﻣﺤﻠﻮل ﯿﺗﮭ ،ﭘﺮوﺗﺌﺎزھﺎ
 در ﺣﻀﻮر ﻲﭙﻮزوﻣﯿﻧﺎﻧﻮﻟ يھﺎ
ﺒﺎت ﯿﺗﺮﮐﻣﺨﺘﻠﻒ  يﻏﻠﻈﺖ ھﺎ
ﻦ ﯾﺑﺪ .ﺷﺪ ﻣﺬﮐﻮر اﻧﺠﺎم
ﮫ ﻣﺤﻠﻮل ﯿﺻﻮرت ﮐﮫ ﺗﮭ
ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده  ﻲﭙﻮزوﻣﯿﻧﺎﻧﻮﻟ
ﻓﺴﻔﺎت ﺑﺎ  يﻞ دﯿاز ﺳﺘ
و  3و  2 ،0 يﺘﮫ ھﺎﯾﻣﻮﻻر
 ﻲﻠﯿﻣ 3و  2 ،0ﺮ ﯾﻣﻘﺎدﻧﯿﺰ 
 ﺑﺘﺎ ﺳﯿﮑﻠﻮ دﮐﺴﺘﺮﯾﻦﮔﺮم 
 ﺗﮑﺮار ﮔﺮدﯾﺪ.
ﭘﻮﺷﺶ دار ﮐﺮدن  ( روش3
 يﺣﺎو يھﺎ ﻧﺎﻧﻮﻟﯿﭙﻮزوم
 ﻦﯿاﻧﺴﻮﻟ
ﺟﮭﺖ ﭘﻮﺷﺶ دار ﻧﻤﻮدن ﺳﻄﺢ 
ﭙﻮزوم ﯿﻧﺎﻧﻮﻟ یﻏﺸﺎ ﻲﺧﺎرﺟ
ﺑﺎ ﻣﺎده  ﮫ ﺷﺪهﯿﺗﮭ يھﺎ
و  elreWاز روش  ﮐﯿﺘﻮزان
ھﻤﮑﺎراﻧﺶ اﺳﺘﻔﺎده 
 . در اﯾﻦ ﺑﺨﺶ(21)،ﮔﺮدﯾﺪ
دﺳﺖ آﻣﺪه از ﮫ ﻣﺤﻠﻮل ﺑ
ﺴﮫ ﯿدر ﮐ ﺑﺎﻻﻣﺮﺣﻠﮫ 
 0002)ﺑﺎ ﻗﻄﺮ ﻣﻨﺎﻓﺬ ﺰﯿﺎﻟﯾد
ﺨﺘﮫ ﺷﺪه و ﯾرﮐﯿﻠﻮ داﻟﺘﻮن( 
 ﻲدرﺟﮫ ﺳﺎﻧﺘ 01 يدر دﻣﺎ
.elif FDP siht etaerc ot desu saw FDPavon fo noisrev noitaulave nA
.eciton siht tuohtiw selif FDP etareneg ot esnecil a esahcruP
  ﻣﺠﻠﮫ ﻋﻠﻤﯽ داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﮑﯽ اﯾﻼم                                    
 19ﺑﮭﺎر، اول، ﺷﻤﺎره ﺑﯿﺴﺘﻢدوره 
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ﮏ ﺳﺎﻋﺖ ﺑﺮ ﯾﮔﺮاد ﺑﮫ ﻣﺪت 
در ﻣﺠﺎورت  ﻲھﻤﺰن ﺑﺮﻗ يرو
درﺻﺪ  0/2 ﮐﯿﺘﻮزانﻣﺤﻠﻮل 
ﻦ ﺻﻮرت ﯾﺪ و ﺑﺪﯾاﻧﮑﻮﺑﮫ ﮔﺮد
ﭘﻮﺷﺶ دار  يھﺎ ﻧﺎﻧﻮﻟﯿﭙﻮزوم
 يﺣﺎو ﺷﺪه ﺑﺎ ﮐﯿﺘﻮزان
 .ﺷﺪﮫ ﯿﻦ ﺗﮭﯿاﻧﺴﻮﻟ
ﺪ ـــﻦ درﺻﯿـــﯿروش ﺗﻌ( 4
 يﻣﺤﺼﻮرﺳﺎز ﯾﻲﺎراـــــﮐ
 يﺣﺎو يھﺎ ﻧﺎﻧﻮﻟﯿﭙﻮزوم
 ﻦ ﯿاﻧﺴﻮﻟ
ﻦ ﯿﻦ ﻣﻘﺪار اﻧﺴﻮﻟﯿﯿﺗﻌ
ﻣﺤﺼﻮر ﺷﺪه در ﻣﺤﻠﻮل 
ﺑﺎ  ﮫ ﺷﺪهﯿﺗﮭ ﻲﻧﺎﻧﻮﻟﯿﭙﻮزوﻣ
و  niaJاز روش  اﺳﺘﻔﺎده
اﻧﺠﺎم ﻧﺶ اھﻤﮑﺎر
ﺐ ﯿﻦ ﺗﺮﺗﯾاﺑﮫ  .(31)،ﮔﺮدﯾﺪ
ﺘﺮ از ﯿﻟ ﻲﻠﯿﮏ ﻣﯾﮐﮫ ﺑﮫ 
ﺘﺮ ﯿﻟ ﻲﻠﯿﻣ 0/5ﻣﺤﻠﻮل ﻣﺬﮐﻮر 
ﮔﺮم ﺑﺮ  01)ﻢﯾﻣﺤﻠﻮل ﮐﻼت ﺳﺪ
ﺘﺮ ﯿﻟ ﻲﻠﯿﻣ 2/3 ،(ﺘﺮﯿﻟ
ﻣﻮﻻر  1/5ﺑﺎﻓﺮﻓﺴﻔﺎت ﺳﺎﻟﯿﻦ)
 ﻲﻠﯿﻣ 1و ( 7/4ﻣﻌﺎدل  Hpﺑﺎ 
 .ﺘﺮ ﮐﻠﺮوﻓﺮم اﺿﺎﻓﮫ ﺷﺪﯿﻟ
ﻣﺬﮐﻮر ﺑﺎﻋﺚ  يﻣﺤﻠﻮل ھﺎ
 ﻧﺎﻧﻮﻟﯿﭙﻮزوماﻧﺤﻼل ﻏﺸﺎء 
ﻦ ﯿاﻧﺴﻮﻟ يﺳﺎز ھﺎ و آزاد
 .ﺪﯾھﺎ ﮔﺮد ﻣﺤﺼﻮر در آن
ﺳﭙﺲ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از روش 
ﻦ ﯿﻣﻌﺮف ﻓﻮﻟ)يﻟﻮر
ﻦ ﯿﻣﻘﺪار اﻧﺴﻮﻟ (ﻮﮐﺎﻟﺘﻮﯿﺳ
ﻣﻮﺟﻮد در ﻣﺤﻠﻮل ﻣﺬﮐﻮر 
ذﮐﺮ اﯾﻦ  .ﺷﺪ يﺮﯿاﻧﺪازه ﮔ
ﮐﮫ روش  ﻧﮑﺘﮫ ﻻزم اﺳﺖ
ﻣﺬﮐﻮر در ﺣﺪ ﻣﯿﮑﺮوﮔﺮم ﺑﺮ 
ﻣﯿﻠﯽ ﻟﯿﺘﺮ ﺑﮫ وﺟﻮد 
ﭘﺮوﺗﺌﯿﻦ در ﻣﺤﻠﻮل ﺣﺴﺎس ﻣﯽ 
ﺖ ﺑﺎ ﯾﮭﺎـــدر ﻧ(. 31)،ﺑﺎﺷﺪ
ﺎده از ﻣﻌﺎدﻟﮫ ــــاﺳﺘﻔ
 ﻮرـــﻣﺤﺼ ﯾﻲﮐﺎراﺮ درﺻﺪ ﯾز
 يھﺎ ﻧﺎﻧﻮﻟﯿﭙﻮزوم يﺳﺎز
 :ﺪﯾﮫ ﺷﺪه ﻣﺤﺎﺳﺒﮫ ﮔﺮدﯿﺗﮭ
 
 
 
ﻗﻄﺮ  يروش اﻧﺪازه ﮔﯿﺮ( 5
و ﻣﯿﺰان رھﺶ  يا ذره
 اﻧﺴﻮﻟﯿﻦ از ﻧﺎﻧﻮﻟﯿﭙﻮزوم
 ھﺎ
ﻗﻄﺮ  يﺟﮭﺖ اﻧﺪازه ﮔﯿﺮ
ﺗﮭﯿﮫ  يھﺎ ذرات ﻧﺎﻧﻮﻟﯿﭙﻮزم
ﺑﺎ ﺑﮭﺘﺮﯾﻦ ﻓﺮﻣﻮﻻﺳﯿﻮن  ﺷﺪه
و اﺛﺒﺎت ﺗﺸﮑﯿﻞ ذرات 
  idavAاز روش ﻲﻟﯿﭙﻮزوﻣﻧﺎﻧﻮ
(، ﺑﺪﯾﻦ 1)،اﺳﺘﻔﺎده ﮔﺮدﯾﺪ
 52ﺻﻮرت ﮐﮫ اﺑﺘﺪا 
ﻣﯿﮑﺮوﻟﯿﺘﺮ ﻣﺤﻠﻮل 
ﺗﮭﯿﮫ ﺷﺪه در  ﻲﻧﺎﻧﻮﻟﯿﭙﻮزوﻣ
ﻟﯿﺘﺮ آب ﻣﻘﻄﺮ دو  ﻲﻣﯿﻠ 3
ﺑﺎر ﺗﻘﻄﯿﺮ ﺣﻞ ﮔﺮدﯾﺪ و 
ﻣﺤﻠﻮل ﻣﺬﮐﻮر ﺟﮭﺖ ﺗﻌﯿﯿﻦ 
در  ﻲﻗﻄﺮ ذرات ﻧﺎﻧﻮﻟﯿﭙﻮزوﻣ
ﮔﺮاد  درﺟﮫ ﺳﺎﻧﺘﻲ 52 يدﻣﺎ
درﺟﮫ ﺑﺎ  09ﺑﺎ زاوﯾﮫ ﺗﻔﺮق 
زﺗﺎﺳﺎﯾﺰر ﻣﻮرد دﺳﺘﮕﺎه 
ﭼﻨﯿﻦ  ھﻢﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖ.  ﻲﺑﺮرﺳ
ﻣﻘﺪار رھﺶ  ﻲﺟﮭﺖ ﺑﺮرﺳ
 اﻧﺴﻮﻟﯿﻦ از ﻧﺎﻧﻮﻟﯿﭙﻮزوم
ﺑﺎ ﺑﮭﺘﺮﯾﻦ  ﺗﮭﯿﮫ ﺷﺪه يھﺎ
و  farGاز روش  ﻓﺮﻣﻮﻻﺳﯿﻮن
ﺎده ــﺶ اﺳﺘﻔــــھﻤﮑﺎراﻧ
. در اﯾﻦ روش ﻣﺤﻠﻮل (3)،ﺷﺪ
ﺗﮭﯿﮫ ﺷﺪه  يھﺎ ﻧﺎﻧﻮﻟﯿﭙﻮزم
 4 يﺑﮫ ﻣﺪت ﯾﮏ ﻣﺎه در دﻣﺎ
ﮔﺮاد ﻗﺮار  درﺟﮫ ﺳﺎﻧﺘﻲ
، 01 يھﺎ در زﻣﺎن داده ﺷﺪ و
روز ﭘﺲ از  03و  02
اﻧﮑﻮﺑﺎﺳﯿﻮن ﻣﻘﺪار اﻧﺴﻮﻟﯿﻦ 
ﻣﺎﻧﺪه در  ﻲﻣﺤﺼﻮر ﺑﺎﻗ
ھﺎ اﻧﺪازه  ﻧﺎﻧﻮﻟﯿﭙﻮزوم
  ﮔﺮدﯾﺪ.  يﮔﯿﺮ
  oviv niروش ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت( 6
 ﯾﻲﮐﺎرا ﻲﺟﮭﺖ ﺑﺮرﺳ
ﮫ ﺷﺪه ﯿﺗﮭ ﻲﻦ ﺧﻮراﮐﯿاﻧﺴﻮﻟ
ﺴﮫ ﺑﺎ ﻓﺮم آزاد ﯾدر ﻣﻘﺎ
و  ﻲآن)ﺑﮫ دو ﺣﺎﻟﺖ ﺧﻮراﮐ
از  oviv niﻂ ﯾ( ﺗﺤﺖ ﺷﺮاﻲﻘﯾﺗﺰر
و ھﻤﮑﺎراﻧﺶ  farG روش
ﻦ ﺻﻮرت ﯾ. ﺑﺪ(3)،اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪ
.elif FDP siht etaerc ot desu saw FDPavon fo noisrev noitaulave nA
.eciton siht tuohtiw selif FDP etareneg ot esnecil a esahcruP
ﺗﮭﯿﮫ ﻧﺎﻧﻮﻟﯿﭙﻮزوم ھﺎي اﻧﺴﻮﻟﯿﻦ ﺧﻮراﮐﻲ ﺑﺎ ﻓﺮﻣﻮﻻﺳﯿﻮﻧﻲ ﺟﺪﯾﺪ و ﺑﺮرﺳﻲ ﮐﺎراﯾﻲ 
 اﻣﯿﺮ ﻗﺮﯾﺐ و ھﻤﮑﺎران– oviv niآن در ﺷﺮاﯾﻂ 
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ﺪ ﯿﺧﺮﮔﻮش ﺳﻔ 03ﮐﮫ 
ﺗﺎ  1/5ﺑﺎ وزن  ﻲﺸﮕﺎھﯾآزﻣﺎ
 5ﮔﺮوه  6ﻠﻮﮔﺮم در ﯿﮐ 2
)ﮔﺮوه ﺷﺎھﺪ، ﮔﺮوه ﯾﻲﺗﺎ
 ﺑﺪون ﻣﺪاوا و ﮔﺮوه ﻲﺎﺑﺘﯾد
، 2، 1 يﺗﺴﺖ ﺗﺤﺖ ﻣﺪاوا يھﺎ
( ﻗﺮار داده ﺷﺪﻧﺪ و ﭘﺲ 4، 3
ﺎﺑﺖ در ﮔﺮوه ﯾاز اﻟﻘﺎء د
 ﺑﺪون ﻣﺪاوا و ﮔﺮوه ﻲﺎﺑﺘﯾد
ﮔﻠﻮﮐﺰ ﺳﺮم ﻣﻘﺪار ﺗﺴﺖ  يھﺎ
ﻮاﻧﺎت ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﮫ ﯿﺧﻮن ﺣ
ﻦ ﯿﻣﻌ يھﺎ در ﻣﺪت زﻣﺎن
ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖ و  ﻲﻣﻮرد ﺑﺮرﺳ
ﺮات ﮔﻠﻮﮐﺰ ﯿﯿﺖ ﺗﻐﯾدر ﻧﮭﺎ
ھﺎ  ﺳﺮم ﺧﻮن در ﺗﻤﺎم ﮔﺮوه
 ﺴﮫ ﺷﺪ. ﯾﺑﮫ ﻃﻮر ﮐﺎﻣﻞ ﻣﻘﺎ
  ﺷﯿﺮﯾﻦ ﺎﺑﺖﯾروش اﻟﻘﺎء د( 7
 ﺷﯿﺮﯾﻦ ﺎﺑﺖﯾﺟﮭﺖ اﻟﻘﺎء د
ﻣﻮرد  يھﺎ در ﺧﺮﮔﻮش
 56ﻠﻮل ـــﮫ ﻣﺤـــﻣﻄﺎﻟﻌ
 ﻲﻠــﯿﮔﺮم در ﻣ ﻲﻠــــﯿﻣ
ﮫ ﯿﻦ)ﺗﮭﯿﺘﺮ اﺳﺘﺮﭘﺘﻮزوﺗﻮﺳﯿﻟ
 ﻲﻠﯿﻣ 05ﺘﺮات ﯿﺷﺪه ﺑﺎﻓﺮ ﺳ
(، ﺑﺎ 4/5ﻣﻌﺎدل  Hpﻣﻮﻻر ﺑﺎ 
 یﮔﺮم ﺑﮫ ازا ﻲﻠﯿﻣ 56دوز 
ﻠﻮﮔﺮم وزن ﺑﺪن ﯿھﺮ ﮐ
ﮏ دوز ﯾﺣﯿﻮاﻧﺎت ﻣﺬﮐﻮر، در 
ﻖ ﯾﺗﺰر ﻲﺑﮫ ﺻﻮرت داﺧﻞ ﺻﻔﺎﺗ
ﮏ ھﻔﺘﮫ ﯾﺪ. ﺑﻌﺪ از ﯾﮔﺮد
ﻮاﻧﺎت ــــﯿﺷﺪن ﺣ ﻲﺎﺑﺘﯾد
 يھﺎ ﺶـــﯾﺎـــﺑﺎ آزﻣﻣﺪل 
 يﺮﯿﻣﺨﺘﻠﻒ)ﻣﺎﻧﻨﺪ اﻧﺪازه ﮔ
ﮔﻠﻮﮐﺰ ﺳﺮم ﺧﻮن ﻧﺎﺷﺘﺎ و 
وﺟﻮد ﮔﻠﻮﮐﺰ در  ﻲﺑﺮرﺳ
ﺴﮫ ﺑﺎ ﮔﺮوه ﯾادرار( در ﻣﻘﺎ
 ﺪ. ﯾﺪ ﮔﺮدﯾﯿﺷﺎھﺪ ﺗﺄ
ﻦ ﯿﺰ اﻧﺴﻮﻟﯾروش ﺗﺠﻮ( 8
ﻦ ﯿو اﻧﺴﻮﻟ ﻲﻘﯾ، ﺗﺰرﻲﺧﻮراﮐ
 ﺑﮫ ﻓﺮم آزاد 
ﮔﺮوه  6ﻦ ﺑﺨﺶ ﯾدر ا
ﻮاﻧﺎت ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﮫ ﺑﮫ ﯿﺣ
ﺳﺎﻋﺖ ﺑﮫ ﻃﻮر ﻧﺎﺷﺘﺎ  21ﻣﺪت 
ﺐ ﯿﺷﺪﻧﺪ، و ﺑﮫ ﺗﺮﺗ يﻧﮕﮭﺪار
 ﺪ:ﯾﺮ ﻋﻤﻞ ﮔﺮدﯾز
ﮔﺮوه ﺷﺎھﺪ  يھﺎ ﺑﮫ ﺧﺮﮔﻮش
ﺑﺪون ﻣﺪاوا  ﻲﺎﺑﺘﯾو ﮔﺮوه د
ﺘﺮ ﺑﺎﻓﺮ ﻓﺴﻔﺎت ﯿﻟ ﻲﻠﯿﮏ ﻣﯾ
 ﻞ ﺧﻮراﻧﺪه ﺷﺪ.ﯾﻦ اﺳﺘﺮﯿﺳﺎﻟ
ﺑﺎ  ﻲﻦ ﺧﻮراﮐﯿاﻧﺴﻮﻟ ﺳﭙﺲ
ﺑﮫ  ﻲﻦ اﻟﻤﻠﻠﯿواﺣﺪ ﺑ 03 دوز
ﻠﻮﮔﺮم وزن ﺑﺪن ﯿھﺮ ﮐ یازا
ﮔﺮوه ﺗﺴﺖ ﺗﺤﺖ  يھﺎ ﺧﺮﮔﻮش
 ﻲﻠﯿﮏ ﻣﯾﮏ، در ﯾﻣﺪاوا 
ﻦ ﯿﻓﺴﻔﺎت ﺳﺎﻟ ﺘﺮ ﺑﺎﻓﺮﯿﻟ
ﺪ و ﺑﮫ ﯾﻞ ﺣﻞ ﮔﺮدﯾاﺳﺘﺮ
ﻦ ﮔﺮوه ﺧﻮراﻧﺪه ﯾﻮاﻧﺎت اﯿﺣ
ﻮاﻧﺎت ﮔﺮوه ﺗﺴﺖ ﯿﺷﺪ. ﺑﮫ ﺣ
ﺰ ﯿدو ﻧ يﺗﺤﺖ ﻣﺪاوا
ﻦ ﺑﮫ ﻓﺮم آزاد)ﺑﺎ ﯿاﻧﺴﻮﻟ
ﺑﮫ  ﻲﻦ اﻟﻤﻠﻠﯿواﺣﺪ ﺑ 03 دوز
ﻠﻮﮔﺮم وزن ﺑﺪن ﯿھﺮ ﮐ یازا
ھﺎ( ﺑﮫ ﺻﻮرت ﻣﺤﻠﻮل  ﺧﺮﮔﻮش
 ﺘﺮ ﺑﺎﻓﺮﯿﻟ ﻲﻠﯿﮏ ﻣﯾدر 
ﻞ ﯾﻦ اﺳﺘﺮﯿﻓﺴﻔﺎت ﺳﺎﻟ
ﮔﺮوه ﺗﺴﺖ ﺗﺤﺖ  ﺧﻮراﻧﺪه ﺷﺪ.
ﺰ ﺑﮫ ﺻﻮرت ﯿﺳﮫ ﻧ يﻣﺪاوا
ﺘﺮ ﯿﻟ ﻲﻠﯿﮏ ﻣﯾ ﻲﺧﻮراﮐ
ﻦ ﯿﻣﺤﻠﻮل ﺑﺎﻓﺮ ﻓﺴﻔﺎت ﺳﺎﻟ
 ﻧﺎﻧﻮﻟﯿﭙﻮزوم يﻞ ﺣﺎوﯾاﺳﺘﺮ
 ﻦ)ﺑﺎ ﻏﻠﻈﺖﯿﻓﺎﻗﺪ اﻧﺴﻮﻟ يھﺎ
ﺘﺮ( ﯿﻟ ﻲﻠﯿﮔﺮم در ﻣ ﻲﻠﯿﻣ 03
ﺖ ﯾﺎﻓﺖ ﻧﻤﻮدﻧﺪ و در ﻧﮭﺎﯾدر
ﮔﺮوه ﺗﺴﺖ  يھﺎ ﺑﮫ ﺧﺮﮔﻮش
ﺰ ﯿﭼﮭﺎر ﻧ يﺗﺤﺖ ﻣﺪاوا
ﻦ ﺑﮫ ﻓﺮم آزاد)ﺑﺎ ﯿاﻧﺴﻮﻟ
 ﻲﻦ اﻟﻤﻠﻠﯿﺑ واﺣﺪ 03 ﻏﻠﻈﺖ
ﻠﻮﮔﺮم وزن ﯿھﺮ ﮐ یﺑﮫ ازا
ھﺎ( ﺑﮫ ﺻﻮرت  ﺑﺪن ﺧﺮﮔﻮش
ﺘﺮ در ﯿﻟ ﻲﻠﯿﮏ ﻣﯾﻣﺤﻠﻮل در 
ﻦ ﺑﮫ روش ﯿﺑﺎﻓﺮ ﻓﺴﻔﺎت ﺳﺎﻟ
ﺰ ﯾﺗﺠﻮ ﻲﻗﻖ داﺧﻞ ﺻﻔﺎﯾﺗﺰر
 ﺪ. ﯾﮔﺮد
ﮔﻠﻮﮐﺰ  يﺮﯿروش اﻧﺪازه ﮔ( 9
 ﺳﺮم ﺧﻮن 
ﮔﻠﻮﮐﺰ ﺳﺮم  يﺮﯿاﻧﺪازه ﮔ
ﻮاﻧﺎت ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﮫ ﯿﺧﻮن ﺣ
 ﻲﻤﯾﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از روش آﻧﺰ
ﺪاز ﯿﭘﺮاﮐﺴ-ﺪازﯿﮔﻠﻮﮐﺰ اﮐﺴ
. ﻣﻘﺪار (41)،ﺪﯾاﻧﺠﺎم ﮔﺮد
ﺧﻮن از  ﻟﯿﺘﺮ ﻲﻠﯿﻣ 0/5
ﮫ ﮔﻮش در ﯿﺎھﺮگ ﻧﺎﺣﯿﺳ
ﻮاﻧﺎت ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﮫ در ﯿﺣ
.elif FDP siht etaerc ot desu saw FDPavon fo noisrev noitaulave nA
.eciton siht tuohtiw selif FDP etareneg ot esnecil a esahcruP
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، 1، 0/5، 0 يھﺎ ﻣﺪت زﻣﺎن
ﺳﺎﻋﺖ ﭘﺲ از  4و  3، 2، 1/5
در ﺰ ﻣﻮارد ذﮐﺮ ﺷﺪه ﯾﺗﺠﻮ
ﺷﺪ و ﭘﺲ از  يﺟﻤﻊ آور ﺑﺎﻻ
ﻦ ﻧﻤﻮﻧﮫ ھﺎ ﯾﺳﺮم ا يﺟﺪاﺳﺎز
 ﮔﻠﻮﮐﺰ در آن يﺮﯿاﻧﺪازه ﮔ
 . ﮔﺮدﯾﺪ ھﺎ اﻧﺠﺎم
( روش ﺗﺠﺰﯾﮫ و ﺗﺤﻠﯿﻞ 01
 داده ھﺎ
در اﯾﻦ ﺗﺤﻘﯿﻖ ﻧﺘﺎﯾﺞ ﺑﮫ 
دﺳﺖ آﻣﺪه ﺑﮫ ﺻﻮرت 
اﻧﺤﺮاف ﻣﻌﯿﺎر  ±ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ
ﭼﻨﯿﻦ  ﮔﺰارش ﮔﺮدﯾﺪ. ھﻢ
ﻣﻘﺪار ﮔﻠﻮﮐﺰ ﺧﻮن 
ھﺎي ﻣﻮرد  ﻮشــــﺧﺮﮔ
ﻣﻄﺎﻟﻌﮫ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از 
 SSPSﺎري ــــﺮﻧﺎﻣﮫ آﻣــــﺑ
 AVONAو ﺑﺎ ﮐﻤﮏ ﺗﺴﺖ آﻣﺎري 
ﺲ ـــﺎ ﭘــــﺮﻓﮫ ﺑــــﯾﮏ ﻃ
ﺗﺠﺰﯾﮫ  coh tsop yekuTﻮن ــــآزﻣ
و ﺗﺤﻠﯿﻞ ﮔﺮدﯾﺪ. در اﯾﻦ 
ﺑﮫ ﻋﻨﻮان  <p0/50ﻣﻄﺎﻟﻌﮫ 
ھﺎ در  ﺳﻄﺢ ﻣﻌﻨﻲ دار اﺧﺘﻼف
 ﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﮫ ﺷﺪ. 
 ﭘﮋوھﺶ يﯾﺎﻓﺘﮫ ھﺎ
ﺣﺎﺻﻞ از  ي( ﯾﺎﻓﺘﮫ ھﺎ1
ﻣﻘﺪار  يﺮﯿاﻧﺪازه ﮔ
 ﺷﺪه در ﻦ ﻣﺤﺼﻮرﯿاﻧﺴﻮﻟ
 ھﺎ ﻧﺎﻧﻮﻟﯿﭙﻮزوم
ﺑﯿﺎﻧﮕﺮ  1 ﺷﻤﺎره ﺟﺪول
ﻣﻘﺪار اﻧﺴﻮﻟﯿﻦ ﻣﺤﺼﻮر در 
ﺗﮭﯿﮫ  يھﺎ ﺗﻤﺎم ﻓﺮﻣﻮﻻﺳﯿﻮن
ﻃﻮر ﮐﮫ  ﺑﺎﺷﺪ. ھﻤﺎن ﻲﺷﺪه ﻣ
ﻣﺸﺨﺺ اﺳﺖ ﺣﺪاﮐﺜﺮ ﻣﻘﺪار 
ﻣﻌﺎدل  ﻲﻣﺤﺼﻮر ﺷﻮﻧﺪﮔ
 ﺑﺎﺷﺪ.  ﻲﮔﺮم ﻣ ﻲﻣﯿﻠ 93±0/80
ﺞ ﺣﺎﺻﻞ از اﻧﺪازه ﯾﻧﺘﺎ( 2
 يﻣﺤﺼﻮرﺳﺎز ﯾﻲﮐﺎرا يﺮﯿﮔ
 ﮫ ﺷﺪه ﯿﺗﮭ يھﺎ ﻧﺎﻧﻮﻟﯿﭙﻮزوم
 ﺑﺮاي ﺗﻤﺎم ﻓﺮﻣﻮﻻﺳﯿﻮن
ﺪه ــھﺎي ﺗﮭﯿﮫ ﺷ
ﭙﻮزوم ھﺎي ــــﻧﺎﻧﻮﻟﯿ
ﺎوي اﻧﺴﻮﻟﯿﻦ درﺻﺪ ــــﺣ
ﮐﺎراﯾﻲ ﻣﺤﺼﻮرﺳﺎزي 
 ﺒﮫ ﮔﺮدﯾﺪ)ﺟﺪولــــﻣﺤﺎﺳ
ﻃﻮر ﮐﮫ  ھﻤﺎن (.2 ﺷﻤﺎره
ﮔﺮدد، ﺑﯿﺸﺘﺮﯾﻦ  ﻲﻣﺸﺎھﺪه ﻣ
ﻣﻘﺪار ﮐﺎراﯾﻲ ﻣﺤﺼﻮرﺳﺎزي 
اﺳﺖ  ﻲﻣﺘﻌﻠﻖ ﺑﮫ ﻓﺮﻣﻮﻻﺳﯿﻮﻧ
ﮔـــﺮم  ﻲﻣﯿﻠ 2 يﮐﮫ ﺣﺎو
ﺮﯾﻦ و ــــﺳﯿﮑﻠﻮدﮐﺴﺘﺑﺘﺎ
 2ﻓﺴﻔﺎت  يﻮل ﺳﺘﯿﻞ دــــﻣﺤﻠ
ﻣﻮﻻر اﺳﺖ و اﺧﺘﻼف آن ﺑﺎ 
 ﻲدار ﻣ ﻲﺳﺎﯾﺮ داده ھﺎ ﻣﻌﻨ
 (<p0/50)ﺑﺎﺷﺪ.
ﻧﺘﺎﯾﺞ ﺣﺎﺻﻞ از اﻧﺪازه ( 3
و ﻣﯿﺰان  يﮔﯿﺮي ﻗﻄﺮ ذره ا
رھﺶ اﻧﺴﻮﻟﯿﻦ از 
 ھﺎ  ﻧﺎﻧﻮﻟﯿﭙﻮزوم
ﺑﺎ ﺗﻮﺟﮫ ﺑﮫ روش ذﮐﺮ ﺷﺪه 
ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ ﻗﻄﺮ ذرات 
 يھﺎ ﻮزومــــﻧﺎﻧﻮﻟﯿﭙ
 يﺑﺮا ﻮﻟﯿﻦــاﻧﺴ يﺎوــــﺣ
 2 يﺑﮭﺘﺮﯾﻦ ﻓﺮﻣﻮﻻﺳﯿﻮن)ﺣﺎو
ﮔﺮم ﺑﺘﺎ  ﻲﻣﯿﻠ
ﺳﯿﮑﻠﻮدﮐﺴﺘﺮﯾﻦ و ﻣﺤﻠﻮل 
 ﻣﻮﻻر( 2ﻓﺴﻔﺎت  يﺳﺘﯿﻞ د
ﻧﺎﻧﻮﻣﺘﺮ  281±4/1ﻣﻌﺎدل 
ﭼﻨﯿﻦ  ھﻢ ﺗﻌﯿﯿﻦ ﮔﺮدﯾﺪ.
 ﻲﻣﻘﺪار اﻧﺴﻮﻟﯿﻦ ﻣﺤﺼﻮر ﺑﺎﻗ
 ن ﻣﺬﮐﻮرﻮدر ﻓﺮﻣﻮﻻﺳﯿ ﻣﺎﻧﺪه
 اﻧﮑﻮﺑﺎﺳﯿﻮن روز 03 ﭘﺲ از
 درﺟﮫ ﺳﺎﻧﺘﯿﮕﺮاد 4در دﻣﺎی 
درﺻﺪ  08±2/9ﻣﻌﺎدل 
 (1 ﺷﻤﺎرهﺑﻮد.)ﻧﻤﻮدار 
 ﺎﺑﺖﯾﺞ اﻟﻘﺎء دﯾﻧﺘﺎ( 4
  ﺷﯿﺮﯾﻦ
 ﻧﻤﻮدارھﻤﺎن ﻃﻮر ﮐﮫ در 
 ﻲﺎھﺪه ﻣـــــﻣﺸ 2 ﺷﻤﺎره
ﮔﺮدد، در ﮔﺮوه ﺷﺎھﺪ 
ﻦ ﻣﻘﺪار ﮔﻠﻮﮐﺰ ﺧﻮن ﯿﺎﻧﮕﯿﻣ
ﮔﺮم ﺑﺮ  ﻲﻠﯿﻣ 19±0/86ﻧﺎﺷﺘﺎ 
ﻦ ﮔﻠﻮﮐﺰ ﯿﭼﻨ ﺘﺮ و ھﻢﯿﻟ ﻲدﺳ
 ﻲﻣ ﻲﻣﻮﺟﻮد در ادرار ﻣﻨﻔ
ﮐﮫ در  ﻲﺑﺎﺷﺪ. در ﺣﺎﻟ
ﺷﺪه ﺑﺎ  ﻲﺎﺑﺘﯾد يھﺎ ﺧﺮﮔﻮش
ﻣﻘﺪار  ﻦﯿاﺳﺘﺮﭘﺘﻮزﺗﻮﺳ
ﻮن ـــــﻦ ﮔﻠﻮﮐﺰ ﺧﯿﺎﻧﮕﯿﻣ
 052±0/57ﺖ ﻧﺎﺷﺘﺎ ﯿدر وﺿﻌ
ﺘﺮ ﯿﻟ ﻲﮔﺮم ﺑﺮ دﺳ ﻲﻠﯿﻣ
ﻦ ﮔﻠﻮﮐﺰ ﯿﭼﻨ ﺑﻮده و ھﻢ
ﻣﻮﺟﻮد در ادرار ﻣﺜﺒﺖ اﺳﺖ 
.elif FDP siht etaerc ot desu saw FDPavon fo noisrev noitaulave nA
.eciton siht tuohtiw selif FDP etareneg ot esnecil a esahcruP
ﺗﮭﯿﮫ ﻧﺎﻧﻮﻟﯿﭙﻮزوم ھﺎي اﻧﺴﻮﻟﯿﻦ ﺧﻮراﮐﻲ ﺑﺎ ﻓﺮﻣﻮﻻﺳﯿﻮﻧﻲ ﺟﺪﯾﺪ و ﺑﺮرﺳﻲ ﮐﺎراﯾﻲ 
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ﻞ ﺑﺮ اﻟﻘﺎء ﯿﮐﮫ ﺧﻮد دﻟ
ﻦ ﯾدر ا ﺷﯿﺮﯾﻦ ﺎﺑﺖﯾد
 ﺑﺎﺷﺪ.  ﻲﻮاﻧﺎت ﻣﯿﺣ
ﻦ ﯿﺰ اﻧﺴﻮﻟﯾﺞ ﺗﺠﻮﯾﻧﺘﺎ( 5
ﻦ ﯿو اﻧﺴﻮﻟ ﻲﻘﯾ، ﺗﺰرﻲﺧﻮراﮐ
 ﺑﮫ ﻓﺮم آزاد 
ﺮات ﯿﯿﺗﻐ 2 در ﻧﻤﻮدار 
ﻮاﻧﺎت ﯿﮔﻠﻮﮐﺰ ﺳﺮم ﺧﻮن ﺣ
ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﮫ  ﻲﺸﮕﺎھﯾآزﻣﺎ
ﻦ ﯿﺰ اﻧﺴﻮﻟﯾﺑﻌﺪ از ﺗﺠﻮ
و ﻓﺮم  ﻲﻘﯾ، ﺗﺰرﻲﺧﻮراﮐ
ﺪه ﯾﻦ ﻣﺸﺨﺺ ﮔﺮدﯿآزاد اﻧﺴﻮﻟ
اﺳﺖ. ھﻤﺎن ﻃﻮر ﮐﮫ ﻣﺸﺎھﺪه 
ﺮات ﮔﻠﻮﮐﺰ ﺳﺮم ﯿﯿﺷﻮد ﺗﻐ ﻲﻣ
ﺎﻓﺖ دارﻧﺪه ﯾﺧﻮن ﮔﺮوه در
ﺴﮫ ﯾدر ﻣﻘﺎ ﻲﻦ ﺧﻮراﮐﯿاﻧﺴﻮﻟ
ﺗﺴﺖ ﺑﺪون  يﺑﺎ ﮔﺮوه ھﺎ
ﺎﻓﺖ دارﻧﺪه ﯾدر ﻣﺪاوا و
ﻓﺎﻗﺪ  يھﺎ ﻧﺎﻧﻮﻟﯿﭙﻮزوم
ﻦ ﺑﮫ ﯿﺰ اﻧﺴﻮﻟﯿﻦ و ﻧﯿاﻧﺴﻮﻟ
ﺎﻋﺖ ﺑﻌﺪ ــــﮏ ﺳﯾﻓﺮم آزاد 
ﻼف ـﺎﻓﺖ اﺧﺘــــﯾاز در
( را <p0/50) يدار ﻲﻣﻌﻨ
ﻦ اﺧﺘﻼف ﯾدھﺪ و ا ﻲﻧﺸﺎن ﻣ
ﺰ ﯿﺰ ﻧﯾﺳﺎﻋﺖ ﭘﺲ از ﺗﺠﻮ 4ﺗﺎ 
ﻦ ﯾﺸﺘﺮﯿﺎﺑﺪ. ﺑﯾ ﻲاداﻣﮫ ﻣ
 0/5 ﻲﻘﯾﻦ ﺗﺰرﯿﺮ اﻧﺴﻮﻟﯿﺗﺄﺛ
ﻖ ﻣﺸﺎھﺪه ﯾﺳﺎﻋﺖ ﺑﻌﺪ از ﺗﺰر
ﺣﺪاﮐﺜﺮ ﮐﮫ  ﻲ، در ﺣﺎﻟﺷﺪ
ﮏ ﯾ ﻲﻦ ﺧﻮراﮐﯿﺮ اﻧﺴﻮﻟﯿﺗﺄﺛ
ﺰ اﻋﻤﺎل ﯾﺳﺎﻋﺖ ﭘﺲ از ﺗﺠﻮ
ﺮات ﯿﯿﺪ. ﻣﻄﺎﻟﻌﮫ ﺗﻐﯾﮔﺮد
 ﻦ زﻣﺎنﯿﮔﻠﻮﮐﺰ ﺳﺮم ﺧﻮن ﺑ
 ﺳﺎﻋﺖ در ﮔﺮوه 4ﺗﺎ  0 یھﺎ
ﺎﻓﺖ دارﻧﺪه ﯾدر يھﺎ
ﺰ ﯿو ﻧ ﻲﻦ ﺧﻮراﮐﯿاﻧﺴﻮﻟ
 ﻲﻘﯾﻦ ﺑﮫ ﻓﺮم ﺗﺰرﯿاﻧﺴﻮﻟ
ﻧﺸﺎن داد ﮐﮫ ﺑﻌﺪ از ﻣﺪت 
ﺰ ﯾﺳﺎﻋﺖ ﭘﺲ از ﺗﺠﻮ 2/5زﻣﺎن 
 ﻲﺮات ﻣﻌﻨﯿﯿﺳﻄﺢ ﺗﻐ
ﻦ ﯾ( ﺷﺪه و ا<p0/50دار)
 4دار ﺗﺎ ﺳﺎﻋﺖ  ﻲاﺧﺘﻼف ﻣﻌﻨ
ﺶ ﯾﺰاــﺎﻓﺘﮫ و اﻓﯾاداﻣﮫ 
ﻦ در ﺗﻤﺎم ﯿﭼﻨ ھﻢ ﺎﺑﺪ.ﯾ ﻲﻣ
 ،ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﮫ يھﺎ زﻣﺎن
ﺮات ﮔﻠﻮﮐﺰ ﺳﺮم ﺧﻮن ﯿﯿﺗﻐ
ﮔﺮوه ﺷﺎھﺪ ﻧﺎﻣﺤﺴﻮس اﺳﺖ و 
ﺮات ﯿﯿﺗﻐ آن ﺑﺎ ﺮﯾﻣﻘﺎد
 ﺑﺎ ﮔﺮوهﮔﻠﻮﮐﺰ ﺳﺮم ﺧﻮن 
ﺎﻓﺖ دارﻧﺪه ﯾدر يھﺎ
ﻓﺎﻗﺪ  يھﺎ ﻧﺎﻧﻮﻟﯿﭙﻮزوم
ﻦ ﺑﮫ ﯿاﻧﺴﻮﻟﺰ ﯿﻦ و ﻧﯿاﻧﺴﻮﻟ
 ﻲﻓﺮم آزاد اﺧﺘﻼف ﻣﻌﻨ
 ﻲ( را ﻧﺸﺎن ﻣ<p0/50)يدار
 دھﺪ.
 
 
ﻣﻘﺪار اﻧﺴﻮﻟﯿﻦ ﻣﺤﺼﻮر ﺷﺪه در ﯾﮏ ﻣﯿﻠﻲ ﻟﯿﺘﺮ ﻣﺤﻠﻮل  .1 ﺷﻤﺎره ﺟﺪول
 ﻧﺎﻧﻮﻟﯿﭙﻮزوم ھﺎي ﭘﻮﺷﺶ دار ﺷﺪه
  *ﺑﺎ ﮐﯿﺘﻮزان ﺣﺎوي اﻧﺴﻮﻟﯿﻦ ﺑﺎ ﻓﺮﻣﻮﻻﺳﯿﻮن ھﺎي ﻣﺘﻔﺎوت 
اﻧﺤﺮاف ﻣﻌﯿﺎر ﮔﺰارش  ±ﺑﺎر ﺗﮑﺮار و ﻣﻘﺎدﯾﺮ ﺑﮫ ﺻﻮرت ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ 01ھﺮ آزﻣﺎﯾﺶ  *
 .ﮔﺮدﯾﺪ
 ﺑﺎ ﺳﺎﯾﺮ داده ھﺎ ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ.( <p0/50ﻣﻘﺪار ذﮐﺮ ﺷﺪه داراي اﺧﺘﻼف ﻣﻌﻨﻲ دار )**
 
  
 
 
 دﮐﺴﺘﺮﯾﻦ )ﻣﯿﻠﻲ ﮔﺮم(ﻣﻘﺪار ﺑﺘﺎ ﺳﯿﮑﻠﻮ 
 3 2 1 0
ﻣﻘﺪار 
ﺳﺘﯿﻞ دي 
ﻓﺴﻔﺎت 
 )ﻣﻮﻻرﯾﺘﮫ(
 22/5 ±0/51 0
 ﻣﯿﻠﻲ ﮔﺮم
 62 ±0/04
 ﻣﯿﻠﻲ ﮔﺮم
 03/5 ±0/20
 ﻣﯿﻠﻲ ﮔﺮم
 82 ±0/13
 ﻣﯿﻠﻲ ﮔﺮم
ﻣﯿﻠﻲ  52 ±0/13 1
 ﮔﺮم
 92 ±0/81
 ﻣﯿﻠﻲ ﮔﺮم
 33 ±0/53
 ﻣﯿﻠﻲ ﮔﺮم
 03 ±0/11
 ﻣﯿﻠﻲ ﮔﺮم
 13/5 ±0/90 2
 ﻣﯿﻠﻲ ﮔﺮم
 33/5 ±0/11
 ﻣﯿﻠﻲ ﮔﺮم
 93 ±0/80**
 ﻣﯿﻠﻲ ﮔﺮم
 53/2 ±0/16
 ﻣﯿﻠﻲ ﮔﺮم
ﻣﯿﻠﻲ  82 ±0/4 3
 ﮔﺮم
 82 ±0/24
 ﻣﯿﻠﻲ ﮔﺮم
 23 ±0/51
 ﻣﯿﻠﻲ ﮔﺮم
 92 ±0/42
 ﻣﯿﻠﻲ ﮔﺮم
.elif FDP siht etaerc ot desu saw FDPavon fo noisrev noitaulave nA
.eciton siht tuohtiw selif FDP etareneg ot esnecil a esahcruP
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 درﺻﺪ ﮐﺎراﯾﻲ ﻣﺤﺼﻮر ﺳﺎزي ﻧﺎﻧﻮﻟﯿﭙﻮزوم ھﺎي ﭘﻮﺷﺶ دار ﺷﺪه  . 2 ﺷﻤﺎره ﺟﺪول
  *ھﺎي ﻣﺘﻔﺎوت ﺑﺎ ﮐﯿﺘﻮزان ﺣﺎوي اﻧﺴﻮﻟﯿﻦ ﺑﺎ ﻓﺮﻣﻮﻻﺳﯿﻮن
ﻣﻘﺪار ﺑﺘﺎ ﺳﯿﮑﻠﻮ دﮐﺴﺘﺮﯾﻦ )ﻣﯿﻠﻲ  
 ﮔﺮم(
 3 2 1 0
ﻣﻘﺪار ﺳﺘﯿﻞ 
دي ﻓﺴﻔﺎت 
 )ﻣﻮﻻرﯾﺘﮫ(
 ±0/03 0
 54
 ±0/11
 25
 ±0/21
 16/5
 ±0/43
 65
 ±0/14 1
 05
 ±0/03
 85
 ±0/01
 66
 ±0/02
 06
 ±0/81 2
 36
 ±0/23
 76
 ±0/61**
 97
 ±0/14
 07
 ±0/24 3
 65
 ±0/81
 65
 ±0/41
 17
 ±0/67
 85
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 ﺗﻐﯿﯿﺮات درﺻﺪ اﻧﺴﻮﻟﯿﻦ ﻣﺤﺼﻮر ﺑﺎﻗﻲ ﻣﺎﻧﺪه در ﻧﺎﻧﻮﻟﯿﭙﻮزوم . 1 ﺷﻤﺎره ﻧﻤﻮدار
 ھﺎ در واﺣﺪ زﻣﺎن
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
ھﺎي  ﺗﻐﯿﯿﺮات ﮔﻠﻮﮐﺰ ﺳﺮم ﺧﻮن ﺧﺮﮔﻮش . 2 ﺷﻤﺎره ﻧﻤﻮدار                   
 ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﮫ در واﺣﺪ زﻣﺎن
 
 ﮔﯿﺮي  ﺑﺤﺚ و ﻧﺘﯿﺠﮫ
 ﻲﻘﯿﺗﺤﻘ ياز ﺟﻨﺒﮫ ھﺎ ﻲﮑﯾ
 يﺎﯿﺖ در دﻧﯿﻣﻮرد اھﻤ
 يھﺎ ﺠﺎد ﺣﺎﻣﻞﯾاﻣﺮوز ا
ﺰ ﯾﺗﺠﻮ يﻣﻨﺎﺳﺐ و ﮐﺎرآ ﺑﺮا
 ﻦﯿﺪھﺎ و ﭘﺮوﺗﺌﯿﭘﭙﺘ ﻲﺧﻮراﮐ
ﻦ ﯾﺸﺘﺮﯿﺑ. (3،1)،ﺑﺎﺷﺪ ﻲھﺎ ﻣ
ﻨﮫ ﺑﺮ ﯿﻦ زﻣﯾﻘﺎت در اﯿﺗﺤﻘ
 ﻲﻦ ﺧﻮراﮐﯿﺣﺎﻣﻠ يرو
ﻦ ﺻﻮرت ﮔﺮﻓﺘﮫ اﺳﺖ. ﯿاﻧﺴﻮﻟ
ﺰ ﯾﻦ روش ﺗﺠﻮﯾﺮا اﯾز
ﻦ از ﻟﺤﺎظ ﯿاﻧﺴﻮﻟ
ﮏ ﺳﺎزﮔﺎرﺗﺮ ﯾﻮﻟﻮژﯾﺰﯿﻓ
ﻦ ﺑﮫ ﯿﻣﺤﺴﻮب ﺷﺪه و اﻧﺴﻮﻟ
ﻖ روده ﯾﻢ از ﻃﺮﯿﻃﻮر ﻣﺴﺘﻘ
ﮔﺮدد و  ﻲﺑﮫ ﮐﺒﺪ ﻣﻨﺘﻘﻞ ﻣ
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ﻏﻠظ
ﮔѧروه ﺷѧѧﺎھد
ﮔѧروه ﺗﺳѧت ﺑѧدون ﻣѧѧداوا
ﮔѧروه ﺗﺳѧت درﯾﺎﻓѧت ﮐﻧﻧѧѧده اﻧﺳѧѧوﻟﯾن ﺑѧѧﮫ ﻓѧѧرم آزاد
ﮔѧѧروه ﺗﺳѧѧت درﯾﺎﻓѧѧت ﮐﻧﻧѧѧده ﻧﺎﻧوﮐﭘﺳѧѧوﻟﮭﺎی ﻓﺎﻗѧѧد اﻧﺳѧѧѧوﻟﯾن
ﮔѧروه ﺗﺳѧت درﯾﺎﻓѧت ﮐﻧﻧѧده اﻧﺳѧوﻟﯾن ﺑѧѧﮫ ﻓѧѧرم ﺗѧѧزرﯾﻘﯽ
ﮔѧѧروه ﺗﺳѧѧت درﯾﺎﻓѧѧت ﮐﻧﻧѧѧده اﻧﺳѧѧوﻟﯾن ﺧوراﮐѧѧﯽ
.elif FDP siht etaerc ot desu saw FDPavon fo noisrev noitaulave nA
.eciton siht tuohtiw selif FDP etareneg ot esnecil a esahcruP
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ﻦ اﺛﺮات ﯿـــﭼﻨ ھﻢ
 ﻲﻄﯿﻦ ﻣﺤﯿﺶ اﻧﺴﻮﻟﯾﺰاــــاﻓ
ﻋﺪم  .(8)،را ھﻢ ﻧﺪارد
ﻣﻨﺎﺳﺐ  ﯾﻲﺎراـــﮐ
ﻓﺎﻗﺪ  يھﺎ ﭙﻮزومﯿﻧﺎﻧﻮﻟ
ﻦ ﯿﻮان ﺣﺎﻣﻠـــﭘﻮﺷﺶ ﺑﮫ ﻋﻨ
ﻦ ﮐﺎﻣﻼК ﻣﺸﺨﺺ ﯿاﻧﺴﻮﻟ ﻲﺧﻮراﮐ
، (51)ﺑﺎﺷﺪ ﻲو اﺛﺒﺎت ﺷﺪه ﻣ
ﻘﺎت اﻧﺠﺎم ﯿﺗﺤﻘ ﻲﺮا ﻃﯾز
ﻓﺎﻗﺪ  يھﺎ ﭙﻮزومﯿﺷﺪه ﻟ
ﺗﻮاﻧﻨﺪ ﺑﺎ دو  ﻲﭘﻮﺷﺶ ﻧﻤ
 يھﺎ )آﻧﺰﯾﻢﻣﺎﻧﻊ ذﮐﺮ ﺷﺪه
ﭘﺮوﺗﺌﺎز و اﺗﺼﺎﻻت ﻣﺤﮑﻢ 
ﺑﮫ ﻃﻮر  ھﺎ( ﺑﯿﻦ آﻧﺘﺮوﺳﯿﺖ
ﻦ ﯾا ﻨﺪ.ﯾﮐﺎﻣﻞ ﻣﻘﺎﺑﻠﮫ ﻧﻤﺎ
و  lesiK يﺎﻓﺘﮫ ھﺎﯾﻣﻮرد در 
ﺪه ﯾھﻤﮑﺎراﻧﺶ ﻣﻨﻌﮑﺲ ﮔﺮد
ﮐﮫ در  در ﺣﺎﻟﻲ. (61)،اﺳﺖ
ﻦ ﺗﺤﻘﯿﻖ ﻣﺸﺨﺺ ﮔﺮدﯾﺪ ﮐﮫ اﯾ
ﭘﻮﺷﺶ دار ﻧﻤﻮدن 
ھﺎ در ﮐﺎراﯾﻲ  ﻧﺎﻧﻮﻟﯿﭙﻮزوم
ﺗﮭﯿﮫ ﺷﺪه  ﻲاﻧﺴﻮﻟﯿﻦ ﺧﻮراﮐ
ﻧﻘﺶ ﺑﺴﺰاﯾﻲ داﺷﺘﮫ و اﯾﻦ 
اﺛﺒﺎت  oviv niﻣﻮﺿﻮع در ﺷﺮاﯾﻂ 
ﺗﺎﮐﻨﻮن در ﻣﻮرد ﮔﺮدﯾﺪ. 
ﺟﺬب  يھﺎ ﺴﻢﯿﻣﮑﺎﻧ
 يﺣﺎو يھﺎ ﭙﻮزومﯿﻧﺎﻧﻮﻟ
وده ﺑﮫ ﺳﮫ ﻦ در رﯿاﻧﺴﻮﻟ
ﺪه ﮐﮫ ﯾﻣﻮرد اﺷﺎره ﮔﺮد
ﻦ ﯿﻖ ﺑﯾﺟﺬب از ﻃﺮﺷﺎﻣﻞ 
ﻖ ﯾﺟﺬب از ﻃﺮ، ﻲﺳﻠﻮﻟ
 ﺟﺬب از و  ﺘﻮزﯿآﻧﺪوﺳ
 
ﮫ ﯿﮋه درﻧﺎﺣﯾﺑﮫ و ﻖ ﻟﻨﻒﯾﻃﺮ
 ﻮﭼﮏــــﻮم روده ﮐﯿــﻠﯾا
ﻘﺎت ﯿﺗﺤﻘ .(81،71)،ﺑﺎﺷﻨﺪ ﻲﻣ
ﻣﺨﺘﻠﻒ ﻧﺸﺎن داده ﮐﮫ 
 ﻲﻮزان و ﻣﺸﺘﻘﺎت آن ﻣﯿﮐﺘ
 ﭙﻮزومﯿﺗﻮاﻧﻨﺪ ﺟﺬب ﻧﺎﻧﻮﻟ
ﻖ ﯾھﺎ را در روده ﺑﮫ ﺳﮫ ﻃﺮ
ﺶ ﯾﻓﻮق ﺑﮫ ﺷﺪت اﻓﺰا
 ﻃﻮر ﻣﺜﺎلﮫ ﺑ. (91)،دھﻨﺪ
ﭘﻮﺷﺶ دار  يھﺎ ﭙﻮزومﯿﻧﺎﻧﻮﻟ
ﺘﻮزان ﻗﺎدرﻧﺪ ﺑﮫ ﯿﺷﺪه ﺑﺎ ﮐ
ﻣﺨﺎط روده ﻣﺘﺼﻞ ﮔﺮدﻧﺪ ﮐﮫ 
ﺶ ﻣﺪت زﻣﺎن ﯾﺧﻮد ﺑﺎﻋﺚ اﻓﺰا
ھﺎ  ﭙﻮزومﯿﻧﺎﻧﻮﻟ يﻣﺎﻧﺪﮔﺎر
ﺠﮫ ﯿدرون روده ﺷﺪه و در ﻧﺘ
ﻦ ﺑﮫ ﯿﻦ ﺣﺎﻣﻠﯾا يﺮﯾﻧﻔﻮذﭘﺬ
روده  ﻲﮫ ﻣﺨﺎﻃﯾداﺧﻞ ﻻ
 ھﻢ. (7)،ﺎﺑﺪﯾ ﻲﺶ ﻣﯾاﻓﺰا
 ﻲﻣ ﻲﺘﻮزان ﺳﻄﺤـــﯿﻦ ﮐﯿﭼﻨ
ﻦ ﯿﺗﻮاﻧﺪ اﺗﺼﺎﻻت ﻣﺤﮑﻢ ﺑ
ﺎذب روده را ـــﺟ يھﺎ ﺳﻠﻮل
و  يا ﻈﮫـــﻮر ﻟﺤـــﺑﮫ ﻃ
ﺑﮫ  ﺮﯾﺑﺮﮔﺸﺖ ﻧﺎﭘﺬ
ھﺎ  ﭙﻮزومﯿﻧﺎﻧﻮﻟ
. (8)،ﺪﯾﺮ ﻧﻤﺎـــﯾﻧﻔﻮذﭘﺬ
ﻦ ﺟﺰء ﯾﮑﻠﻮدﮐﺴﺘﺮﯿﺳﺑﺘﺎ
 ﻲﻨﯾﮑﻠﻮدﮐﺴﺘﺮﯿﺒﺎت ﺳﯿﺗﺮﮐ
ﺖ، ﯿﺶ ﺣﻼﻟﯾﺑﺎﻋﺚ اﻓﺰا و اﺳﺖ
ﺰ ﻣﮭﺎر ﯿو ﻧ يﺮﯾﻧﻔﻮذﭘﺬ
ﺧﺎص ﺑﺮ  يﺖ ﭘﺮوﺗﺌﺎزھﺎﯿﻓﻌﺎﻟ
و  يﺪﯿﭘﭙﺘ يداروھﺎ يرو
 .(9)،ﮔﺮدد ﻲﻣ ﻲﻨﯿﭘﺮوﺗﺌ
و  dnaluarKﻘﺎت ﯿﺗﺤﻘ
ﺎراﻧﺶ ﻧﺸﺎن داد ﮐﮫ ـــھﻤﮑ
ﺑﺘﺎ  يﺮﯿﺑﮫ ﮐﺎرﮔ
ﮫ ﯿﻦ در ﺗﮭﯾﮑﻠﻮدﮐﺴﺘﺮﯿﺳ
 يﺣﺎو يھﺎ ﮑﻞﯿﻧﺎﻧﻮﭘﺎرﺗ
ﻖ ﺳﺒﺐ ﯾﻦ از ﭼﻨﺪ ﻃﺮﯿاﻧﺴﻮﻟ
ﺐ ﯾﺮــــﺶ ﺿﯾاﻓﺰا
و  يﻮرﺳﺎزــﻣﺤﺼ
ﻧﺎﻧﻮ  يﺪارـــــﯾﭘﺎ
ﻮر ــــﻣﺬﮐ يھﺎ ﮑﻞﯿﭘﺎرﺗ
آن  ﯾﻲﺎراــــﺪه و ﮐـــﺷ
 oviv ni يھﺎ ﺶﯾرا در آزﻣﺎ
 .(02)،دھﺪ ﻲﺶ ﻣﯾاﻓﺰا
ﺐ در ﯿﻦ ﺗﺮﮐﯾاﺳﺘﻔﺎده از ا
ﺪ ﺑﮫ ﮐﺎر ﯾﻮن ﺟﺪﯿﻓﺮﻣﻮﻻﺳ
ﻖ ﯿﻦ ﺗﺤﻘﯾﮔﺮﻓﺘﮫ ﺷﺪه در ا
اﺛﺒﺎت ﻣﻮارد ذﮐﺮ ﺷﺪه را 
ﭼﻨﯿﻦ در اﯾﻦ  ھﻢ ﻧﻤﻮد.
ﭘﺮوژه اﺛﺒﺎت ﮔﺮدﯾﺪ ﮐﮫ 
ﺑﮭﺘﺮﯾﻦ ﻣﻘﺪار اﯾﻦ ﻣﺎده 
ﺟﮭﺖ ﺣﺪاﮐﺜﺮ ﻧﻤﻮدن 
 2 يﺮﯾﺐ ﻣﺤﺼﻮر ﺳﺎزـــــﺿ
 ﺑﺎﺷﺪ)ﺟﺪول ﻲﮔﺮم ﻣ ﻲﻣﯿﻠ
ﺮ ـــــ(، و اﯾﻦ اﻣ2 ﺷﻤﺎره
ﺗﻮاﻧﺪ ﺗﻮﺟﯿﮫ ﮐﻨﻨﺪه  ﻲﻣ
ﮐﺎراﯾﻲ ﺑﮭﺘﺮ اﻧﺴﻮﻟﯿﻦ 
ﺗﻮﻟﯿﺪ ﺷﺪه در  ﻲﺧﻮراﮐ
 ﮑﻞﯿﻣﻘﺎﯾﺴﮫ ﺑﺎ ﻧﺎﻧﻮﭘﺎرﺗ
 ﻦ ﺗﻮﺳﻂﯿاﻧﺴﻮﻟ يﺣﺎو يھﺎ
.elif FDP siht etaerc ot desu saw FDPavon fo noisrev noitaulave nA
.eciton siht tuohtiw selif FDP etareneg ot esnecil a esahcruP
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و ھﻤﮑﺎراﻧﺶ ﺑﺎﺷﺪ ﮐﮫ  dnaluarK
ﮔﺮم از ﺗﺮﮐﯿﺐ ﻣﺬﮐﻮر  ﻲﻣﯿﻠ 1
را در ﻓﺮﻣﻮﻻﺳﯿﻮن ﺗﮭﯿﮫ ﺷﺪه 
ﺐ ﯿﺗﺮﮐ اﺳﺘﻔﺎده ﻧﻤﻮده اﻧﺪ.
 ھﺎ در ﭙﻮزومﯿﻟ يﭙﯿﺪﯿﻟ
ھﺎ  آن يﺐ ﻣﺤﺼﻮرﺳﺎزﯾﺿﺮ
 .(4)،ﻣﺆﺛﺮ اﺳﺖ
 يﻞ دﯿﺳﺘ ﺎده ازـــــاﺳﺘﻔ
در  ﻲﺑﺎر ﻣﻨﻔ يﻓﺴﻔﺎت دارا
ﻮن ﺑﮫ ﮐﺎر ﮔﺮﻓﺘﮫ ﯿﻓﺮﻣﻮﻻﺳ
ﺐ ﯾﺶ ﺿﺮﯾﺷﺪه ﺑﺎﻋﺚ اﻓﺰا
ھﺎ  ﭙﻮزومﯿﻧﺎﻧﻮﻟ يﻣﺤﺼﻮرﺳﺎز
ﺪه اﺳﺖ ﮐﮫ ﻃﺒﻖ ﯾﮔﺮد
ﻘﺎت اﻧﺠﺎم ﺷﺪه ﯿﺗﺤﻘ
از ھﻢ  ﻲﺗﻮاﻧﺪ ﻧﺎﺷ ﻲـــــﻣ
 يھﺎ ﻦ ﮔﺮوهﯿﺑ يﺑﺮ ﮐﻨﺶ ﻗﻮ
ﻦ ﺑﺎ ﯿاﻧﺴﻮﻟﻦ ﻣﻮﺟﻮد در ﯿآﻣ
 .(61)،ﻓﺴﻔﺎت ﺑﺎﺷﺪ يﻞ دﯿﺘﺳ
ﻓﺴﻔﺎت  يﻞ دﯿﭼﻨﯿﻦ ﺳﺘ ھﻢ
 یﻣﻮﺟﻮد در ﻏﺸﺎ
ﻮﻧﺪ ﯿھﺎ ﺑﺎ ﭘ ﭙﻮزومﯿﻧﺎﻧﻮﻟ
ﺘﻮزان ﻣﺘﺼﻞ ﺷﺪه ﯿﺑﮫ ﮐ ﻲﯾﻮﻧ
ﺶ ﻣﻘﺪار ﯾو ﺑﺎﻋﺚ اﻓﺰا
ﮔﺮدﯾﺪه اﺳﺖ  ﻲﺘﻮزان ﺳﻄﺤﯿﮐ
 ﻲﺗﻮاﻧﺪ ﺗﻮﺟﯿﮭ ﻲﮐﮫ ﺧﻮد ﻣ
ﻣﻮﺛﺮ ﺑﻮدن ﻓﺮﻣﻮﻻﺳﯿﻮن  يﺑﺮا
ﮐﺎر ﮔﺮﻓﺘﮫ ﺷﺪه در ﮫ ﺑ
ﻣﻘﺎﯾﺴﮫ ﺑﺎ ﻣﻮارد ﮔﺰارش 
 lesiKو  elreW، idavAﺗﻮﺳﻂ  ﺷﺪه
 و ھﻤﮑﺎراﻧﺸﺎن
ﻣﺼﺮف  .(61،21،1)،ﺑﺎﺷﺪ
ﮫ ﺷﺪه ﯿﺗﮭ ﻲﻦ ﺧﻮراﮐﯿاﻧﺴﻮﻟ
ﺑﺎﻋﺚ ﮐﺎھﺶ ﮔﻠﻮﮐﺰ ﺳﺮم ﺧﻮن 
ﻣﻮرد  يھﺎ ﻧﺎﺷﺘﺎ در ﺧﺮﮔﻮش
درﺻﺪ  24ﻣﻄﺎﻟﻌﮫ ﺑﮫ ﻣﻘﺪار 
ﺪه اﺳﺖ و ﯾﺳﺎﻋﺖ ﮔﺮد 1 ﻲدر ﻃ
 4دار ﺗﺎ  ﻲﻦ اﺧﺘﻼف ﻣﻌﻨﯾا
 ﻲﺳﺎﻋﺖ اداﻣﮫ ﻣ
. در ﻃﻮل (<p0/50)ﺎﺑﺪﯾ
اﻧﺠﺎم ﺷﺪه ﮔﻠﻮﮐﺰ ﻣﻄﺎﻟﻌﮫ 
ﺳﺮم ﺧﻮن ﻧﺎﺷﺘﺎ ﮔﺮوه ﺗﺤﺖ 
 ﻲﻦ ﺧﻮراﮐﯿدرﻣﺎن ﺑﺎ اﻧﺴﻮﻟ
ﮫ ﺧﻮد ﯿﺪ اوﻟﯿﺑﮫ ﺳﻄﺢ ﺗﻮﻟ
 ﻲﺳﺎﻋﺖ ﺑﺮ ﻧﻤ 4ﺑﻌﺪ از 
ﺎﻓﺘﮫ ﯾﻦ ﻣﺴﺌﻠﮫ در ﯾﮔﺮدد. ا
ﺰ اﺛﺒﺎت ﯿﻧ iuCو  elreW يھﺎ
ﺮ ﯿﺷﺪه و ﻋﻠﺖ آن ﺗﺄﺛ
ھﻤﺰﻣﺎن ﻧﺎﺷﺘﺎ ﺑﻮدن و 
 ﻲﺴﻤﯿﭙﻮﮔﻠﯿﻞ در ھﯿﻋﻮاﻣﻞ دﺧ
 .(51،21)،ﺪه اﺳﺖﯾذﮐﺮ ﮔﺮد
ﺮات ﻏﻠﻈﺖ ﮔﻠﻮﮐﺰ ﯿﯿﺗﻐ ﻲﺑﺮرﺳ
ﻮاﻧﺎت ﯿﺳﺮم ﺧﻮن در ﺣ
ﻦ ﯿﺎﻓﺖ ﮐﻨﻨﺪه اﻧﺴﻮﻟﯾدر
ﻦ ﯾﻧﺸﺎن دھﻨﺪه ا ﻲﺧﻮراﮐ
ﻦ در ﯿاﺳﺖ ﮐﮫ ﺟﺬب اﻧﺴﻮﻟ
ﺮ ھﻤﺮاه ﯿﺑﺎ ﺗﺄﺧ oviv niﻂ ﯾﺷﺮا
ﮐﮫ ﺑﻌﺪ از  ياﺳﺖ ﺑﮫ ﻃﻮر
ﮏ ﺳﺎﻋﺖ ﭘﺲ از ﯾﻣﺪت زﻣﺎن 
ﺮ ﺧﻮد ﯿﺰ ﺣﺪاﮐﺜﺮ ﺗﺄﺛﯾﺗﺠﻮ
 ﻮنــرا در ﮐﺎھﺶ ﻗﻨﺪﺧ
ﻦ ﻣﻮﺿﻮع ﯾدھﺪ. ا ﻲﻧﺸﺎن ﻣ
ﺮ ﯿاز ﺟﺬب ﺑﺎ ﺗﺄﺧ ﻲﻧﺎﺷ
ﻦ ﻣﺤﺼﻮر در ﯿاﻧﺴﻮﻟ
ھﺎ در روده  ﭙﻮزومﯿﻧﺎﻧﻮﻟ
. اﻟﺒﺘﮫ اﯾﻦ ﺗﺎﺧﯿﺮ در اﺳﺖ
و ھﻤﮑﺎراﻧﺶ  uWﺗﺤﻘﯿﻘﺎت 
ﺑﺎﺷﺪ  ﻲﺑﯿﺸﺘﺮ از ﯾﮏ ﺳﺎﻋﺖ ﻣ
از ﻋﺪم  ﻲﺗﻮاﻧﺪ ﻧﺎﺷ ﻲﮐﮫ ﻣ
ﻓﺴﻔﺎت  ياﺳﺘﻔﺎده از ﺳﺘﯿﻞ د
و ﮐﻢ ﺑﻮدن ﺗﺮاﮐﻢ ﻣﻘﺪار 
ﮐﯿﺘﻮزان در ﺳﻄﺢ 
ﺗﮭﯿﮫ ﺷﺪه  يھﺎ ﻧﺎﻧﻮﻟﯿﭙﻮزوم
ﮐﮫ در  ﺑﺎ اﯾﻦ. (41)،ﺑﺎﺷﺪ
ﺼﮫ ﯿﻦ ﻧﻘﯾا ﻲﻘﯾﻦ ﺗﺰرﯿاﻧﺴﻮﻟ
 ﻲﻣﺸﮑﻼﺗ ﻲوﺟﻮد ﻧﺪارد وﻟ
 ﻲﺴﻤﯿﭙﻮﮔﻠﯿﺠﺎد ھﯾﺮ اﯿﻧﻈ
ﺶ ﯾﻖ و اﻓﺰاﯾاز ﺗﺰر ﻲﻧﺎﺷ
ﺠﺎد ﯾرا ا ﻲﻄﯿﻦ ﻣﺤﯿاﻧﺴﻮﻟ
ﺠﺎد ﯾﮐﮫ ا ،(7)،ﮐﻨﺪ ﻲﻣ
 2ﺖ اول در ﻧﻤﻮدار ﯿوﺿﻌ
ﻦ ﯾا ﺑﺮ ﻣﺤﺴﻮس اﺳﺖ. ﺑﻨﺎ
 ﻲﻦ ﺧﻮراﮐﯿاﻧﺴﻮﻟ يﺑﺮﺗﺮ
ﮫ ﺷﺪه ﻧﺴﺒﺖ ﺑﮫ ﻓﺮم ﯿﺗﮭ
ﻦ ﺟﮭﺖ ﯾاز ا ﻲﻘﯾﺗﺰر
ﺮدد. ــــﮔ ﻲﻣ ﺎتـــاﺛﺒ
 ﻲﻼف ﻣﻌﻨــــــاﺧﺘ
( ﻏﻠﻈﺖ ﮔﻠﻮﮐﺰ <p0/50)دار
ﻦ ﮔﺮوه ﺗﺤﺖ ﯿﺳﺮم ﺧﻮن ﺑ
 ﻲﻦ ﺧﻮراﮐﯿﻣﺪاوا ﺑﺎ اﻧﺴﻮﻟ
ﺰ ﮔﺮوه ﺗﺤﺖ ﻣﺪاوا ﺑﺎ ﯿو ﻧ
 4ﺑﻌﺪ از  ﻲﻘﯾﻦ ﺗﺰرﯿاﻧﺴﻮﻟ
ﻦ ﯾﺎﻧﮕﺮ اﯿﺗﻮاﻧﺪ ﺑ ﻲﺳﺎﻋﺖ ﻣ
ﻦ ﯿﺑﺎﺷﺪ ﮐﮫ رھﺎ ﺷﺪن اﻧﺴﻮﻟ
.elif FDP siht etaerc ot desu saw FDPavon fo noisrev noitaulave nA
.eciton siht tuohtiw selif FDP etareneg ot esnecil a esahcruP
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ﻟﻮﻧﺎﻧ زاﯿموزﻮﭙ ﺎھي وﺎﺣي 
رﺪﺗ ﮫﺑ نآﯾ ترﻮﺻ مواﺪﻣ و ﺞ
ﻣﻲ  نآ ﺮﺛا و ددﺮﮔ
ﺎﭘﯾﻟﺎﺣ رد ،ﺖﺳا ﺮﺗراﺪﻲ  ﮫﮐ
 ردﻞﮑﺷ رﺰﺗﯾﻘﻲ، ﻟد ﮫﺑﯿ ﻞ
اﺰﻓاﯾ ﺶﯾلﻮﮑﻟﻮﻣ هرﺎﺒﮑ ﺎھي 
ﻟﻮﺴﻧاﯿ ﻢﯿﻘﺘﺴﻣ درﻮﺧﺮﺑ و ﻦ
نآ ﺰﻧآ ﺎﺑ ﺎھﯾﻢ ﺎھي 
لﻮﮑﻟﻮﻣ ﻦﯾا ،زﺎﺌﺗوﺮﭘ  ﺎھ
ﺮﺨﺗ ﺖﻋﺮﺳ ﮫﺑﯾ زا و هﺪﺷ ﺐ
ﺑﯿﻣ ﻦﻲ ﺪﻧور.)3،8( 
   ﺎﮭﻧ ردﯾ ﺖﯾﺎھ ﮫﺘﻓﺎي 
 ﺢﺿاو رﻮﻃ ﮫﺑ ﻖﯿﻘﺤﺗ ﻦﯾا
ﻟﻮﺴﻧا ﮫﮐ داد نﺎﺸﻧﯿ ﻦ
ﮐارﻮﺧﻲ ﮭﺗﯿارﺎﮐ هﺪﺷ ﮫﻲﯾ 
اﺮﺷ رد ار مزﻻﯾ ﻂin vivo اﺮﺑي 
ﻓﺮﻌﻣﻲ  ناﻮﻨﻋ ﮫﺑ نﺪﺷﯾ ﮏ
ﺰﮔﯾﺪﺟ ﮫﻨﯾ ﻞﻣﺎﺣ ناﻮﻨﻋ ﮫﺑ ﺪ
ﻟﻮﺴﻧاﯿ لﺎﺣ ﺮھ ﮫﺑ .دراد ﻦ
ﺑ تﺎﻌﻟﺎﻄﻣﯿﺘﺸـــــ ﺮﺑ ﺮ
وري اﯾﺳﻻﻮﻣﺮﻓ ﻦﯿﺟ نﻮــﺪﯾ ﺪ
ﻣﻲ ﻮﻧ ﺪﻧاﻮﺗﯾﺷور ﺶﺨﺑ ﺪﻲ 
ﻮﻧﯾﻮﺠﺗ رد ﻦﯾ ﺰﻟﻮﺴﻧاﯿ ﻦ
اﺮﺑي ﺑﯿﻤـــــ ﻼﺘﺒﻣ نارﺎ
دﯾا و ﺪﺷﺎﺑ ﺖﺑﺎﯾ ﻦ
ﺑﯿﻤــــــ ﺞﻧر زا ار نارﺎ
ﻤﺤﺗـــــرﺰﺗ ﻞﯾ رﺮﮑﻣ ﻖ
ﻟﻮﺴﻧاﯿﻧ و ﻦﯿ ﺰ
ﺰھﯾﻨــــــﺎھ ﮫي  نآ فاﺰﮔ
ﺎھرﻲﯾ ﺨﺑــــ.ﺪﺸ 
سﺎﭙﺳ راﺰﮔي 
ﺗﺎﻘﯿﻘﺤﺗ حﺮﻃ ﻦﯾاﻲ  ﺎﺑ
ﻟﺎﻣ ﺖﯾﺎﻤﺣﻲ  مﺮﺘﺤﻣ ﺖﻧوﺎﻌﻣ
ﺸھوﮋﭘــــﻲ  دازآ هﺎﮕﺸﻧاد
ﻣﻼﺳاﻲ  مﺎﺠﻧا دﺮﺟوﺮﺑ ﺪﺣاو
 .ﺖﺳا هﺪﯾدﺮﮔاﺬﻟ  تﺎﻤﺣز زا
ﻧادرﺪﻗ و ﺮﮑﺸﺗ نﺎﺸﯾاﻲ  ﮫﺑ
ﻣ ﻞﻤﻋﻲ .ﺪﯾآ 
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Abstract 
 
Introduction: The oral insulin delivery is 
the most familiar, easy and patient friendly 
of all the routes of insulin applications. The 
aim of this study was to generate a new 
chitosan coated insulin nanoliposomes and 
evaluate their potential for the delivery of 
insulin. 
 
Materials & Methods: Nanoliposomes 
encapsulated insulin with negative surface 
charge was prepared by reverse phase 
evaporation method. For such a preparation, 
nanoliposomes lecithin, cholesterol, cetyl-
diphosphate and β-cyclodexterin were used. 
Then, nanoliposomes were coated by means 
of incubation with the chitosan solution. 
The encapsulation efficiency of the 
prepared nanoliposomes was measured by 
spectrophotometry technique after 
dissolution of the nanoparticles. The 
hypoglycemic efficacies of chitosan-coated 
insulin nanoliposomes were investigated by 
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monitoring the blood glucose level after 
oral administration to diabetic rabbits. 
 
Findings: Insulin entrapment efficacy for 
the prepared nanoliposomes by application 
of the new formulation was significantly 
(p<0.05) higher (79±0.16) than those of 
other formulations, respectively. The in 
vivo result clearly indicated that the insulin-
loaded nanoliposomes could effectively 
reduce the blood glucose level in diabetic 
rabbits.  
 
Discussion & Conclusion: The results 
clearly suggested that the prepared 
nanoliposomes could be considered a good 
candidate for oral insulin delivery. 
 
Keywords: chitosan, insulin, nanoliposome, 
entrapment efficacy 
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